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Введение
Дошкольный возраст обоснованно считается наиболее важным периодом 
в процессе формирования личности человека. В этом возрасте более 
интенсивно развиваются различные способности, формируются нравственные 
качества, вырабатываются черты характера. Именно в данном возрастном периоде 
закладывается и укрепляется фундамент здоровья и развития физических качеств, 
необходимых для эффективного участия ребенка в различных формах 
двигательной активности, что, в свою очередь, создает условия для активного и 
направленного формирования и развития психических функций и 
интеллектуальных способностей дошкольника.
Анализ состояния здоровья детей дошкольного возраста показывает, что 
за последнее десятилетие количество абсолютно здоровых детей снизилось с 23 
до 15% и увеличилось количество детей, имеющих хронические заболевания, с 
16 до 17,3%. В среднем по России на каждого дошкольника приходится не 
менее двух заболеваний в год. Приблизительно 20-27%  детей относится к 
категории часто и длительно болеющих (Р.Т.Бабина, 2001). Почти 90% детей 
дошкольного возраста имеют стандартные отклонения в строении опорно­
двигательного аппарата -  нарушение осанки, плоскостопие, неравновесный 
мышечный тонус, слабость мышц брюшного пресса, неоптимальность 
соотношения статических и динамических движений (И.К.Шилкова, 2001). У 
20-30%  детей старшего дошкольного возраста наблюдаются невротические 
проявления. По данным прогнозов, 85% этих детей -  потенциальные больные 
сердечно-сосудистыми заболеваниями (Н.А.Ноткина, 1999). Более 70% 
пятилеток имеют различные функциональные отклонения в развитии речи 
(М.А.Рунова, 2002). Около 50% детей нуждаются в психокоррекции и 
характеризуются серьезным психологическим неблагополучием. В 
подавляющем большинстве дети, начиная с дошкольного возраста, страдают 
дефицитом движений и сниженным иммунитетом (Т.В.Башаева, 2001). Также в 
настоящее время увеличилось количество тревожных детей, отличающихся
повышенным беспокойством, неуверенностью, эмоциональной 
неустойчивостью (Л.М.Костина, 2003).
Приведенные результаты наглядно указывают на социально­
педагогический уровень проблем, которые возникают перед работниками 
дошкольных учреждений, призванных воспитать здорового ребенка с 
оптимальным физическим и психическим развитием, что соответствует 
социальному запросу общества.
В связи с этим возникает необходимость пересмотра содержания 
образовательного процесса дошкольной системы и поиска путей 
совершенствования здоровьеформирующих технологий, что обусловлено 
ухудшением состояния здоровья дошкольников, а также отсутствием единой 
научно обоснованной парадигмы, рассматривающей здоровьесберегающие и 
образовательные задачи в едином педагогическом пространстве.
Актуальность исследуемой темы на научно-методическом уровне 
возрастает, так как в дошкольных учреждениях общая задача развития ребенка 
искусственно разделена на две составляющие. Деятельность инструкторов 
физической культуры и воспитателей обычно направлена на физическое 
развитие, под которым понимается формирование опорно-двигательного 
аппарата, основных двигательных качеств (ловкость, гибкость, координация 
движений и др.), навыков и умений. Вторая составляющая -  нервно- 
психическая -  обычно отделена от первой и отдана логопедам, психологам, 
неврологам, хотя двигательная активность во многом определяет развитие 
организма, нервной системы и психики, наряду с генетическим фактором и 
влиянием сенсорной разномодальной информации (H.A.Бернштейн, 1997).
По нашему мнению, разобщенность педагогической деятельности, 
касающейся физического и психического развития ребенка, не может 
полноценно решить проблему формирования гармонично развитой личности. 
Более того, детские сады ввиду отсутствия государственного образовательного 
стандарта для дошкольных учреждений вынуждены пользоваться различными 
авторскими программами, которых насчитывается более трех десятков.
Результаты исследований последних лет, касающиеся причин ухудшения 
здоровья нации, позволили по-новому оценить оздоровительно-развивающие 
возможности физической культуры. Однако разобщенность действий педагогов, 
психологов, врачей не дает возможности обеспечить полифункциональное 
воздействие здоровьеформирующих мероприятий, направленных на 
физическое, психическое и интеллектуальное развитие ребенка.
Все вышеперечисленное обусловливает необходимость разработки 
системного подхода для создания современной программы, которая бы 
объединила усилия различных специалистов, работающих в сфере дошкольного 
образования.
Исходя из этого, мы сочли необходимым провести исследования, 
направленные на выявление психофизических особенностей детей 5-7 лет, 
посещающих ДОУ. Определить и обосновать с помощью психолого­
педагогических методов эффективность воздействия разработанной и 
внедренной в образовательный процесс ДОУ программы, содержащей 
комплекс системообразующих мероприятий, в основе которого лежат 
здоровьеформирующие технологии, направленные на выравнивание 
психофизических функций старших дошкольников с целью адаптации к 
обучению в начальной школе.
На основании анализа научной психолого-педагогической литературы и 
обобщения педагогического опыта нами была сформулирована гипотеза. Суть 
гипотезы состоит в предположении, что при использовании 
здоровьеформирующих мероприятий в ДОУ должна возникнуть причинно- 
следственная связь между образовательным процессом и уровнем 
психофизического развития ребенка; образовательный процесс в этом случае 
будет способствовать осмысленному отношению к оздоровительным 
мероприятиям, что впоследствии должно положительно отразиться на 
здоровьеформировании дошкольников. Интеграция здоровьеформирующих 
мероприятий в другие виды учебно-воспитательной деятельности будет 
способствовать оптимизации процессов в двигательной и психической сфере
детей, что снизит повышенную тревожность ребенка и улучшит его 
интеллектуальное развитие. Эффективность внедряемых мероприятий будет 
зависеть от педагогических условий образовательно-воспитательного процесса 
ДОУ и наличия структуры по реализации здоровьеформирующего комплекса. 
Внедрение здоровьеформирующих мероприятий в образовательный процесс 
ДОУ позволит интенсифицировать учебно-воспитательный процесс, а 
диагностические тесты личностно-ориентированной направленности будут 
способствовать своевременному выявлению отклонений от нормативных 
требований с последующей их коррекцией.
В разработанной программе систематизировались основные принципы, 
определяющие содержание работы по формированию здорового ребенка:
1) улучшение психоэмоциональной атмосферы детского коллектива за 
счет интеграции психогимнастики, музыко- и игротерапии в другие виды 
деятельности детей;
2) оптимизация речевых функций благодаря внедрению специальных 
упражнений и игр, в сопровождении звукопроизношения и речитативов, с 
параллельным использованием элементов массажа артикуляционных и 
мелкомоторных зон, дыхательных упражнений и психогимнастики;
3) иммуномодуляция защитных сил детского организма благодаря 
внедрению оптимального режима закаливающих процедур, который, в отличие 
от общепринятого, не вызывает развитие хронического стресса и повышенного 
возбуждения, будет оптимизировать психическую сферу дошкольников, снимая 
повышенную тревожность;
4) расширение адаптивно-приспособительных ресурсов детского 
организма при оптимизации двигательного режима (введение дополнительных 
музыкально-ритмических занятий -  2 раза в неделю), улучшении аэробной 
производительности и снижении уровня повышенной тревожности (внедрение 
упражнений циклического характера и релаксационных игр).
Диагностико-функциональные исследования создали предпосылки для 
более эффективного использования средств целенаправленного
профилактического воздействия. Внедрение в образовательный процесс ДОУ 
программы, содержащей комплекс системообразующих мероприятий, в основе 
которого лежат здоровьеформирующие технологии позволило не только 
обогатить двигательную сферу детей, но и активизировать обменные процессы 
их организма, за счет улучшения аэробной производительности. У 
дошкольников усовершенствовались функциональные возможности нервных 
центров, ответственных за координационное согласование мышечного тонуса 
синергистов и антагонистов, что дало возможность более продуктивно 
управлять своим телом при выполнении высоко координационных 
двигательных действий.
Интеграция подвижных игр развивающей направленности во все виды 
деятельности детей, способствовала созданию благоприятной атмосферы. 
Высокий эмоциональный фон, совместно с большой плотностью сложно­
координационных элементов в двигательной деятельности, позволил снизить 
уровень тревожности до оптимальных границ, тем самым, улучшив 
эмоционально-аффективную сферу ребенка, что положительно отразилось на 
повышении продуктивности учебной деятельности.
ГЛАВА 1. РАЗВИТИЕ Д ЕТЕЙ  В О Н ТО ГЕН ЕЗЕ КАК БАЗОВЫ Й Ф АКТОР 
ЗД О РО В ЬЕФ О РМ И РУ Ю Щ И Х  ТЕХН О ЛО ГИ Й  В П ЕДАГОГИЧЕСКОМ  
П РО Ц ЕС С Е Д О Ш К О Л ЬН О ГО  О БРА ЗО ВА ТЕЛ ЬН О ГО  УЧРЕЖ ДЕН И Я
1.1 П онятие «здоровье» и проблемы развития организма ребенка
Охрана здоровья подрастающего поколения является важнейшей 
государственной задачей (Б.Н.Топорнина, 1994; Л.Ш.Лозовский, Б.А.Райзберг, 
2001). Фундамент здоровья взрослого населения страны закладывается в 
детском возрасте. Недаром существует лозунг «Здоровый ребенок -  здоровая 
нация».
Неблагоприятные сдвиги в состоянии здоровья детей и подростков 
наносят большой социальный и экономический ущерб. Разработка 
эффективных мер, направленных на охрану и укрепление здоровья детей, 
базируется на данных их заболеваемости. Опыт отечественного 
здравоохранения, все достижения мировой науки свидетельствуют о том, что 
пассивное отношение к охране и формированию детского здоровья, надежда на 
естественные процессы роста и развития, ни в коей мере не оправдываются.
В настоящее время врачи, психологи, социологи, педагоги изучают 
проблемы, затрагивающие здоровьесбережения населения. Для понимания сути 
данной проблемы необходимо привести основные понятия, которые содержатся 
в каждом конкретном определении «здоровье».
По мнению Е.Голдсмита (И.И.Брехман, 1990), «здоровье -  это такое 
состояние организма, которое дает возможность сохранять здоровье». Еще 
Сократ (Н.М.Амосов, 1987) сказал, что недостаточно быть живым -  надо быть 
живым и здоровым.
Еще недавно понятие «здоровье» трактовалось, как отсутствие болезни. 
Здоровье и болезнь рассматривались как взаимоисключающие состояния. По 
мнению Г.Н.Сердюковской (1990), здоровье определялось как «отсутствие 
болезней и повреждений, гармоничное физическое развитие, нормальное 
функционирование органов и систем, высокая работоспособность,
устойчивость к неблагоприятным воздействиям и достаточная способность 
адаптироваться к различным нагрузкам и условиям внешней среды.
И.И.Брехман (1990) утверждает, что «здоровье -  это такое состояние 
человеческого организма, которое позволяет человеку в полной степени 
выполнять свои социальные и биологические функции».
В «Словаре русского языка» С.Ожегова (1986) здоровье рассматривается 
как «правильная, нормальная деятельность организма, его полное физическое и 
психическое благополучие».
Г.И.Царегородцев (1987) считает, что здоровье -  это «гармоничное 
единство физических, психических и трудовых функций, обуславливающих 
возможность полноценного, неограниченного участия человека в различных 
видах общественной, производственной и трудовой жизни». В этом 
определении также говорится о трех факторах, но в виде физических, 
психических и трудовых функций.
В большой советской энциклопедии (1989) «здоровье» определяется как 
естественное состояние организма, характеризующееся его уравновешенностью 
с окружающей средой и отсутствием каких-либо болезненных изменений.
Современная медицина, используя методы нозологической диагностики, 
осуществляет путь к здоровью через излечение болезней, или предупреждая их 
развитие.
По мнению В.П.Казначеева и др. (1980), «этот путь не может привести к 
существенному снижению заболеваемости, так как в качестве главного 
критерия используется показатель заболеваемости, и объектом всех оценок 
является заболевшая часть населения, а не здоровая популяция». Здоровье, по 
их мнению, можно определить как «процесс сохранения и развития 
психических, физических и биологических функций, его оптимальной 
трудоспособности и социальной активности при максимальной 
продолжительности жизни».
Тем не менее, имеющиеся противоречия и развитие медицины привело, к 
более глубокому пониманию здоровья, основанному на противопоставлении:
болезнь -  вероятность болезни. Выявлен целый ряд состояний организма, когда 
человек еще не может считаться больным, но вместе с тем не может считаться и 
здоровым. Это промежуточное состояние нарушает равновесное состояние 
организма, провоцируя возникновение патологии.
Следующий, более глубокий уровень понимания сущности здоровья 
основан на противопоставлении: болезнь + вероятность болезни -  здоровье + 
гармоничное развитие организма. Например, у человека могут быть хорошо 
развитые и исправно функционирующие легкие, почки, органы пищеварения, 
но слабое сердце. В результате продолжительность его жизни из-за одного 
недостаточно полноценного органа оказывается намного ниже.
Следующий этап основан на противопоставлении: болезнь + вероятность 
болезни -  духовное и телесное здоровье + гармоничность развития организма и 
психики.
Наиболее полным является понимание сущности здоровья в 
противопоставлении: болезнь + вероятность болезни -  духовное, телесное, 
социальное здоровье + гармоничность развития организма и психики.
Необходимо также учесть, что здоровье -  это не просто состояние 
человека, а динамический процесс, который меняется в процессе онтогенеза 
(О.А.Новоселова, 1999).
По мнению С.Б.Тихвинского (1987), здоровье человека в конечном итоге 
определяется мощностью его адаптационных резервов. Чем выше 
функциональный резерв, тем ниже «цена адаптации». Адаптация организма к 
новым условиям жизнедеятельности обеспечивается не отдельными органами, а 
скоординированными во времени и пространстве и соподчиненными между 
собой специализированными функциональными системами. Характерная черта 
адаптированной системы -  экономичность функционирования с целью 
максимальной экономии ресурсов организма. Постоянная изменчивость среды 
обитания определяет динамичность, непрерывность, многогранность и 
пластичность адаптивных процессов (И.И.Лихницкая, 1987). Сам термин
«адаптационные резервы» организма предполагает выделение таких понятий, 
как «резервы» и «ресурсы».
В.П.Казначеев и Н.А.Склянова (1998), исходя из современных 
представлений о механизмах адаптации, дают определение здоровья как 
состояния динамического равновесия со средой обитания, где адекватное 
приспособление к окружающей среде достигается посредством минимальных 
энергетических затрат с максимальным сохранением функциональных резервов.
Описательные характеристики здоровья мало говорят о его границах и 
потенциальных резервах. Н.М.Амосов (1987) ввел в научный лексикон понятие 
«количество здоровья», при этом автор утверждает, что современному человеку 
необходимо столько же здоровья, сколько его далеким предкам, добывавшим 
хлеб насущный в постоянном физическом труде. Иначе говоря, человек должен 
компенсировать недостаток мышечных усилий дополнительными занятиями 
физическими упражнениями, чтобы создать резервы здоровья (H.A.Фомин, 
1998).
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Рис. 1. Факторы, влияющие на здоровье человека
На рисунке 1 представлены факторы, влияющие на здоровье и 
определяющие продолжительность жизни человека (их распределение дается в 
процентном соотношении) (В.А.Бароненко и др., 1999).
Таким образом, несмотря на различия в определении понятия «здоровья», 
большинство авторов в его структуре выделяет три основных компонента:
физический, психический и социальный (И.И.Брехман, 1990; Н.М.Амосов, 1987;
В.А.Бароненко и др., 1999; Н.А.Фомин, 1982; Н.Н.Супонев, Н.В.Школьникова, 
1983; В.Г.Жуков, 1997). Каждый компонент отражает и состояние, и процессы, 
и взаимодействие их в организме человека, и его гармонию с окружающей 
средой.
При этом следует подчеркнуть, что физическое развитие, наряду с 
рождаемостью, заболеваемостью и смертностью, является одним из 
показателей уровня здоровья населения. Процессы физического развития 
отражают общие закономерности роста и развития, но в то же время 
существенно зависят от социальных, экономических, санитарно-гигиенических 
и других условий, влияние которых в значительной мере определяется 
возрастом и полом человека.
В исследовательской работе В.В.Белова и др. (1991) мы находим 
следующие определения компонентов здоровья.
Физическое здоровье -  это состояние организма, при котором 
интегральные показатели основных физиологических систем организма лежат в 
границах физиологической нормы и адекватно меняются при взаимодействии 
человека со средой обитания.
Психическое здоровье -  это состояние мозга, при котором его высшие 
отделы обеспечивают нормальное, адекватное для данного общества 
интеллектуальное, эмоциональное и сознательно-волевое взаимодействие с 
социальным окружением.
Социальное здоровье -  это структура информационных моделей, которая 
обеспечивает нормальные морально-этические проявления личности.
А.Т.Сухарев (1991) предложил оценивать физическое здоровье по трем 
критериям: соответствие процесса роста и развития биологическим законам и 
социальным потребностям общества; уровень физической работоспособности, 
отражающий функциональные возможности организма; наличие хронических 
заболеваний и физических дефектов и степень резистентности организма.
Многочисленные исследования показывают существование тесной
взаимосвязи между показателями физического развития, функциональными 
возможностями и двигательной подготовленностью человека (И.И.Брехман, 
1990; О.А.Новоселова, 1999; М.Н.Супонев, Н.В.Школьникова, 1983; 
Г.Л.Апанасенко, 1985; С.В.Хрущев, 1978; Р.Е.Мотылянская, Л.А.Ерусалимский, 
1980; Б.Н.Чумаков, 1997).
Для оценки физического здоровья детей С.М.Громбах (1988) предлагает 
использовать как минимум четыре параметра, а именно: наличие или 
отсутствие в момент обследования хронических заболеваний; уровень 
функционирования основных систем организма; степень сопротивляемости 
организма к неблагоприятным воздействиям; уровень достигнутого 
физического развития и степень его гармоничности.
На вышеперечисленные параметры, вне всякого сомнения, оказывают 
влияние социальные аспекты и уровень экономического развития страны.
1.1.1 Проблемы физического развития детей дошкольного
возраста
На современном этапе развития общества выявлена тенденция к 
снижению уровня рождаемости и ухудшению состояния здоровья детей в 
различных регионах Российской Федерации (М.А.Рунова, 2002).
По данным Госкомстата, в нашей стране за последние годы рождаемость 
резко сократилась. Уровень заболеваемости новорожденных увеличился с 82,4 
до 173,7 случаев на тысячу. По оценкам специалистов к 2015 году доля 
здоровых новорожденных может сократиться до 15-20% от общего числа детей. 
Функциональные отклонения выявляются у 33-50%  новорожденных, из них: у 
70% детей имеются начальные признаки патологии опорно-двигательного 
аппарата, у 30% наблюдается функциональная неполноценность 
кардиореспираторной системы (Г.Н.Сердюковская, У.Кляйнпетер, 1990).
Анализ состояния здоровья детей дошкольного возраста показывает, что 
за последнее десятилетие количество абсолютно здоровых детей снизилось с 23 
до 15% и увеличилось количество детей, имеющих различные отклонения в
здоровье с 61 до 68%, а также хронические заболевания с 16 до 17,3%. В 
среднем по России на каждого дошкольника приходится не менее двух 
заболеваний в год. Приблизительно 20-27%  детей относится к категории часто 
и длительно болеющих (Р.Т.Бабина и др., 2001). Почти 90% детей имеют 
отклонения в строении опорно-двигательного аппарата -  нарушение осанки, 
плоскостопие, неравновесный мышечный тонус (И.К.Шилкова, 2001). У 20- 
30% детей старшего дошкольного возраста наблюдаются невротические 
проявления. По данным прогнозов, 85% этих детей -  потенциальные больные 
сердечно-сосудистыми заболеваниями (Н.А.Ноткина и др., 1999). Около 50% 
детей нуждаются в психокоррекции и характеризуются серьезным 
психологическим неблагополучием. В подавляющем большинстве дети начиная 
с дошкольного возраста страдают дефицитом движений и сниженным 
иммунитетом (Т.В.Башаева и др., 2001). По распространенности хронических 
заболеваний у детей 4 -7  лет, болезни костно-мышечной системы занимают 
первое место (Н.Ф.Байдалова и др., 1986).
Многолетняя тенденция ухудшения здоровья детей в дальнейшем 
сказывается на качестве трудовых ресурсов и воспроизводстве поколений. За 
последние пять лет рост инвалидности в целом составляет 8- 10% при резком 
увеличении числа детей-инвалидов (Р.Т.Бабина и др., 2001). Растет число детей 
с грубыми врожденными аномалиями нервной системы, которые являются 
следствием пьянства, наркомании и токсикомании родителей (H.A.Фомин, 
1998). Настораживает и тот факт, что в России сейчас самый высокий в мире 
процент курильщиков (55-60%  мужчин и 25-30%  женщин). Все это негативно 
сказывается на репродуктивности и здоровье нации. Становятся привычными 
тревожные данные о систематическом ухудшении физиологических функций, 
снижении уровня физической и двигательной подготовленности детей 
(И.И.Брехман, 1990).
Известно, что некоторые заболевания детей можно предупредить 
средствами физической культуры. Однако и в этой сфере деятельности есть 
много нерешенных проблем. Так показано, что занятия физической культурой и
спортом оказывают общее профилактическое воздействие на организм человека, 
повышают уровень его резистентности, что способствуют увеличению 
сопротивляемости организма неблагоприятным воздействиям окружающей 
среды, отказу от вредных привычек, и повышению уровня двигательных 
навыков (В.К.Бапьсевич, 1988; В.Н.Козлов, 1987). В то же время, по данным 
социологических исследований (Б.Н.Чумаков, 1997), лишь небольшая часть 
населения придерживается принципов здорового образа жизни. Молодые 
родители мало внимания и времени уделяют физическому воспитанию своих 
детей.
В ряде зарубежных стран, в частности США, Германии, Швеции, 
Финляндии и других, физкультурно-оздоровительные программы носят 
комплексный характер. Широко рекламируется оптимальный двигательный 
режим, рациональное питание, активный отдых.
Закономерности роста и развития, существенно зависят от социальных, 
экономических, санитарно-гигиенических и других условий. Само понятие 
«физическое развитие» различные авторы трактуют по-разному. Так, известный 
антрополог В.В.Бунак (1965) дает следующее определение: «физическое 
развитие есть некоторая условная мера физической дееспособности организма, 
определяющая запас его физических сил, суммарный рабочий эффект, 
обнаруживающийся как в одномоментном испытании, так и при длительном 
сроке воздействия». П.И.Башкиров (1962) под физическим развитием понимает 
единство морфологических и функциональных особенностей организма. Более 
широкое определение дает В.Н.Левин (1989), заменяя физическое развитие 
термином «физическое состояние», подразумевая при этом комплексную 
оценку состояния здоровья, физиологических и функциональных показателей. 
Под физическим развитием В.Г.Властовский (1984) понимает комплекс 
морфофункциональных признаков, характеризующий возрастной уровень 
биологического развития организма.
С комплексных позиций подходит к вопросу трактовки «физическое 
развитие» А.Г.Апанасенко (1985), считая, что каждый человек как социальная
единица должен рассматриваться в трех аспектах: социально-психологическом, 
органическом (морфо-функциональном) и половом. Сводить оценку 
физического развития только к оценке показателей роста и веса 
методологически неправильно, так как при этом характеризуется только один 
частный аспект. В характеристике физического развития А.Г. Апанасенко (1985) 
отдает предпочтение функциональным параметрам в расчёте на один кг массы 
тела.
Е.А.Шапошников (1985) на основании обширного анализа отечественных 
и зарубежных исследований выявил новые методологические основы теории 
физического развития детей и подростков разных национальностей, живущих в 
различных географических регионах. Он считает, что определенному росту 
должна соответствовать конкретная масса тела, почти одинаковая для всех 
групп населения. По его мнению, вследствие недостаточного питания, тяжелых 
заболеваний и т.д., масса тела по отношению к росту может снижаться лишь до 
определенного предела, а при значительном дефиците массы тела неизбежно 
уменьшается прирост его длины.
На основе приведенных данных Е.А.Шапошников (1985) выделил 4 
статистических закона физического развития детей и подростков:
1) повторяемость равных средних значений массы тела при равной 
средней длине тела;
2) повторяемость средних параметров пропорций приведённых к одной и 
той же длине тела;
3) соразмерность средних показателей морфологических и 
функциональных признаков;
4) повторяемость тождественных диапазонов средних значений длины 
тела в различных географических регионах.
Все перечисленное указывает на то, что о физическом развитии судят 
главным образом по внешним морфологическим характеристикам. Ценность 
таких данных неизмеримо возрастает в сочетании с данными о
функциональных параметрах организма. Поэтому для объективной оценки их 
следует рассматривать совместно.
Таким образом, под физическим развитием понимается комплекс 
морфофункциональных показателей, которые определяют физическую 
работоспособность и уровень биологического состояния индивидуума в момент 
обследования. При этом необходимо отметить, что физическое развитие 
отражает и процессы роста организма на отдельных этапах онтогенеза, когда 
происходят преобразования генотипических потенций в фенотипические 
проявления (Ш.Ауэрбах, 1966).
Генотип характеризует индивидуальные морфофункциональные 
особенности организма, унаследованные от родителей. Под влиянием факторов 
внешней среды генотип преобразуется в фенотипические проявления 
(М.С.Гиляров, 1989; Л.Т.Перелыгина, 1996). Фенотип изменяется в течение 
всей жизни, отражая возрастную динамику физического развития. Известно, 
что влияние генетической программы и факторов внешней среды на 
физическое развитие неодинаково в различные возрастные периоды.
Влияние социально-экономических условий жизни и других факторов 
внешней среды наиболее выражено, в так называемые, сенситивные возрастные 
периоды -  грудной и подростковый возраст, когда интенсивно протекают 
процессы роста и развития (М.В.Кедыш, 1980). Это связано с тем, что 
онтогенез человека неоднороден, дискретен. Существование отдельных фаз 
развития объясняются включением определенной части генома наследственных 
признаков (И.А .Аршавский, 1975).
Физическое развитие, отражая процессы роста и формирование организма, 
непосредственно зависит от состояния здоровья. Заболевание может надолго 
задержать процесс физического развития, особенно у детей, приводя к 
уменьшению тотальных размеров тела, дефектам опорно-двигательного 
аппарата. При этом никто не оспаривает, что течение и исход болезни во 
многом определяется физическим развитием.- В то же время, благоприятные 
социально-экономические и санитарно-гигиенические условия жизни
улучшают физическое развитие детей, снижая процент их заболеваемости 
(Е.А.Шапошников, 1985).
При оценке влияния внешних факторов на физическое развитие человека 
следует принимать во внимание наличие генетически детерминированных и в 
незначительной степени изменяющихся морфологических показателей, 
например -  продольных размеров и активной массы тела. В то же время, 
многие показатели физического развития (компонентный состав тела, силовые 
характеристики и прочее) сравнительно легко изменяются при оптимальной 
физической нагрузке.
Для коррекции функций необходимо учитывать возрастные особенности, 
для чего в практике физического воспитания и врачебного контроля детей 
используют таблицы нормативного физического развития, со следующей 
периодизацией: от 0 до 1 года -  младенчество, от 1 года до 3 лет -  ранний 
возраст, от 3 до 7 лет -  дошкольный возраст. В последний входит четыре 
возрастные группы: младшая -  от трех до четырех лет; средняя -  от четырех до 
пяти лет; старшая -  от пяти до шести лет; подготовительная -  от шести до семи 
лет.
Нередко физическое и умственное созревание, функциональная 
организация двигательного аппарата и внутренних органов, то есть все, что 
характеризует биологический возраст, не согласуются с календарным 
возрастом. В этом случае имеет смысл говорить о так называемой «зрелости 
ребенка», в основу которой положены критерии, отражающие состояние 
здоровья, уровень биологического, физического, психического развития, 
состояние функциональных систем организма, воспитание ребенка. Однако 
даже при оптимальном сочетании всех показателей может проявляться 
феномен Грацианова-Портера-Шлерингера, когда более обученные дети имеют 
лучшее физическое развитие (С.М.Громбах, 1988). Отсюда и вытекает понятие 
«возраст развития».
Следовательно, кроме генетической регуляции процессов физического 
развития, у детей прослеживается определенная взаимосвязь между
физическим и умственным развитием. Значит, правильно оценить темп 
индивидуального развития можно лишь в том случае, когда анализ 
соматических характеристик проводится с использованием показателей 
биологического возраста. Где основными критериям биологического возраста 
считаются: степень развития вторичных половых признаков; скелетная 
зрелость (порядок и сроки окостенения скелета); зубная зрелость (сроки 
прорезывания молочных и постоянных зубов).
Принято считать, что сроки прорезывания зубов более постоянны, чем 
сроки остификации скелета и появления вторичных половых признаков.
В Российской Федерации зафиксировано, что 15% детей опережают, а 
30% отстают в своем развитии от сверстников (Е.А.Шапошников, 1985). В 
связи с чем, дети одного календарного возраста по-разному реагируют на 
физическую и умственную нагрузки и на влияние факторов среды обитания.
Таким образом, только опираясь на особенности развития детского 
организма, педагог может активно способствовать формированию гармонично 
развитой личности.
1.1.2 Федеральные задачи и теоретико-методологический подход в 
формировании здорового образа жизни подрастающего поколения
В большинстве стран Евросоюза принята программа «Health Related 
Physical Fitness» (HRPF): «физическое состояние», «физическая кондиция». Она 
основывается на теоретических и практических разработках, которые 
показывают тесную зависимость возникновения «болезней цивилизации» от 
уровня физической активности человека (Е.А.Пирогова, 1989; Л.Г.Татарникова 
и др., 1997; B.Jensen, 1996).
В нашей стране поиск путей укрепления здоровья с помощью средств 
физической культуры, нашел отражение в следующих документах: Закон РФ 
«Об образовании», Федеральный закон «Об основных гарантиях прав ребенка в 
Российской Федерации», Закон «О физической культуре и спорте в Российской 
Федерации», а также в Постановлении Правительства РФ «Об утверждении
типового положения о дошкольном образовательном учреждении», в 
«Декларации прав ребенка», «Конвенции о правах ребенка» (З.Шнекендорф, 
1997). Отдельные права детей и обязанности родителей были закреплены в 
«Конституции Российской Федерации» (Б.Н.Топорнина и др,. 1994; 
Л.Ш.Лозовский, Б.А.Райзберг, 2001), в «Гражданском кодексе РФ» и 
«Семейном кодексе РФ».
Однако необходимо отметить, что при таком впечатляющем количестве 
законов и постановлений в России нет адекватной, теоретически обоснованной 
оздоровительно-развивающей государственной программы для дошкольных 
учреждений. А существующие «Рекомендации по экспертизе образовательных 
программ для дошкольных образовательных учреждений РФ» только 
способствуют выходу большого количества авторских программ, которые сами 
по себе не решают эту проблему в целом.
Для изменения существующей ситуации, с нашей точки зрения, 
необходимо выделить в Федеральной программе образования особый раздел 
«Образование и здоровье», в котором предполагается:
-  определить комплекс мер, организационное, кадровое и финансовое 
обеспечение реализации задач, направленных на формирование понятий 
ценности здоровья и здорового образа жизни;
-  разработать принципы и подходы взаимодействия всех уровней власти 
и управления, как по вертикали, так и по горизонтали, через определение 
полномочий, разграничение компетенции и ответственности разных ведомств в 
вопросах охраны и укрепления здоровья детей и учащихся.
При таком подходе, деятельность педагогов должна быть направлена на 
формирование понятий ценности здоровья и здорового образа жизни, а также 
использование средств и методов физического воспитания для охраны здоровья 
и гармонизации личности (А.А.Маркосян, 1974; С.В.Хрущев, 1978;
С.Б.Тихвинский, 1987).
Именно поэтому, большое внимание должно уделяться физическому 
развитию детей. Так, для дошкольников и детей младшего школьного возраста,
целесообразно проводить от 4 до 12 часов организованных занятий физическим 
воспитанием в неделю, и столько же времени желательно заниматься 
физическими упражнениями самостоятельно (Н.М.Амосов, 1987). В данных 
табл.1, указан оптимальный режим локомоций на физкультурных занятиях в 
детском дошкольном учреждении. При таком объеме движений, отмечается 
наивысший уровень нервно-психического развития ребенка (Г.В.Бородкина, 
1977).
Таблица 1
Оптимальные показатели двигательной активности на физкультурных 
занятиях
Возраст Объем ДА ГІ родолжител ьность Интенсивносгь
(лет) (кол-во движений) (мин.) (дв./мин.)
5 1700-2100 23-25 73-84
6 2230-2600 26-29 85-90
7 2750-3800 30-33 92-115
Оздоровительный эффект занятий физическими упражнениями 
достигается при соблюдении определенных правил и условий, к числу которых 
относятся:
-  регулярность занятий физическими упражнениями (Н.М.Амосов, 1987);
-  постепенность наращивания интенсивности и длительности нагрузок, 
разумное дозирование с учетом индивидуальной чувствительности
организма к суточной и сезонной ритмике, социальных факторов, возрастных 
особенностей, пола, состояния здоровья, а также физической подготовленности 
ребенка (В.П.Петленко, Г.И.Царегородцев, 1979; Н.М.Амосов, 1987;
С.Б.Тихвинский, С.В.Хрущев, 1991);
-  четкая взаимосвязь занятий физическими упражнениями с режимом дня 
(Р.Е.Мотылянская, Л.А.Ерусалимский, 1980);
-  подбор разнообразных средств, в сумме своих односторонних влияний, 
дающих комплексный результат воздействия на организм занимающихся 
(Н.М.Амосов, 1987);
-  выполнение физических упражнений в сочетании с другими 
оздоровительными воздействиями (С.В.Хрущев, 1978; Г.Н.Сердюковская,
У.Кляйнпетер, 1990);
-  использование подвижных игр с учетом возраста, состояния здоровья и 
степенью физической подготовленности (В.П.ГІетленко, Г.И.Царегородцев, 
1979; Л.М.Коц, 1986; Thorstensson A., 1986).
Индивидуально-дифференцированный подход, в основе которого лежат 
концептуальные положения дошкольной педагогики и психологии 
(А.В.Запорожец, 1960; А.Н.Леонтьев, 1975) является основным условием 
совершенствования двигательного режима детей и способствования 
воспитанию здорового и разносторонне развитого ребенка.
1.2 Организация физкультурно-оздоровительной работы в 
дошкольном учреждении
1.2.1 Двигательный режим старших дошкольников
Для детей старшего дошкольного возраста характерна высокая 
потребность в движении. Ориентировочные нормы суточной двигательной 
активности, обеспечивающие нормальный уровень жизнедеятельности, 
колеблются от 15600 до 17500 локомоций в сутки (М.А.Рунова, 2002; 
Э.Я.Сгепаненкова, 2001).
Двигательная активность (ДА) в этом возрасте становится все более 
целенаправленной, в значительной мере зависимой от эмоционального состояния 
детей и от мотивов, которыми они руководствуются в своей деятельности 
(В.К.Бальсевич, В.А.Запорожанов, 1987). Самостоятельность, уверенность в 
себе, чувство удовлетворения, являются хорошими стимулами для 
целенаправленной двигательной активности.
В этом возрасте детям доступно овладение сложными видами движений и 
способами их выполнения, а также совершенствование некоторых элементов 
техники выполнения (Н.Н.Кожухова, 2003). Они способны достичь 
сравнительно высоких результатов в выполнении движений, совершая их в 
различном темпе, с разной амплитудой, проявляя значительные скоростно­
силовые качества и выносливость (П.П.Буцинская, 1984).
На основе совершенствования всех видов движений и развития физических 
навыков происходит качественное преобразование моторной сферы 
(В.К.Бальсевич, 1988).
Однако потребность детей в двигательной активности не всегда 
реализуется на должном уровне. Все больше ограничивается их 
самостоятельная двигательная активность, как в семье, так и в детском саду -  
увеличивается продолжительность образовательных занятий с преобладанием 
статических поз, дети все больше времени проводят за компьютерными 
играми, конструированием, просмотром телепередач и т.д.
По данным М.А.Руновой (2002), средний объем двигательной активности 
детей за время дневного пребывания в дошкольном учреждении у мальчиков 5 
лет составил 12650 движений, у девочек -  11080 движений; у мальчиков 6 лет 
-  13800 движений, у девочек -  13200 движений, у детей 7 лет соответственно 
І4250 и 13600 движений.
Выявленные показатели примерно совпадают с данными других 
исследований. Однако конкретные величины этих показателей могут быть 
иными, так как двигательная активность определяется как биологической 
потребностью ребенка в движении, так и факторами социального характера: 
организацией педагогического процесса, условиями внешней среды, 
воспитанием и т. п.
Выявлены значительные различия в индивидуальных показателях 
двигательной активности детей 5 -7  лет. Так, во время самостоятельной 
двигательной деятельности (на утренней прогулке) в разное время года, 
диапазон индивидуальных показателей объема движений составляет от 1100 до 
5600 движений (П.П.Буцинская, 1984).
Особенности двигательной активности детей 5 лет. В пятилетием 
возрасте наиболее существенна разница в показателях двигательной активности 
между мальчиками и девочками во время самостоятельной деятельности. У 
мальчиков преобладают игры подвижного характера. Девочки предпочитают 
сюжетно-ролевые игры с преобладанием статических поз, такие как «Семья»,
«Больница» и т.д. Дневной объем двигательной активности мальчиков в 
свободной деятельности составляет 2300 движений, а у девочек этот же 
показатель равен 1370 движениям.
Особенности двигательной активности детей 6 лет. В отличие от детей 
пятилетнего возраста, двигательная активность шестилеток становится более 
осознанной и разнообразной. По мере овладения двигательными навыками и 
умениями, у них проявляется значительный интерес к спортивным играм и 
упражнениям. Овладевая новыми навыками и закрепляя старые, дети 
начинают активно применять их в своей самостоятельной деятельности. 
Мальчики и девочки берут на себя разные роли и в соответствии с сюжетами 
используют свой достаточно богатый двигательный опыт. Они самостоятельно 
объединяются небольшими группами и вместе выполняют те или иные 
упражнения, такие как бросание мяча в кольцо, ходьба по бревну, прыжки 
через скакалку и другие. В этих упражнениях участвуют как мальчики, так и 
девочки. Средний объем движений в самостоятельной деятельности мальчиков 
составляет 2500 движений, у девочек -  2210 движений.
Особенности двигательной активности детей 7 лет. У детей 
семилетнего возраста показатели двигательной активности увеличиваются за 
счет обогащения самостоятельной деятельности спортивными играми и 
физическими упражнениями. В зимний период дети активно катаются на 
санках, коньках, лыжах. В теплое время года любят играть с мячом, обручем, 
скакалкой. В этом возрасте у детей появляется самоконтроль и самооценка 
своих движений при выполнении тех или иных упражнений. Дети часто 
самостоятельно упражняются в движениях, многократно повторяя 
упражнения, стремятся добиться хорошего результата. Средний объем 
двигательной активности мальчиков и девочек 7 лет в самостоятельной 
деятельности составляет 3275 и 3040 движений соответственно.
Таким образом, просматривается тесная связь количественных и 
качественных показателей двигательной активности детей 5-7 лет с
характером и содержанием их деятельности во время пребывания в ДОУ, что 
позволило систематизировать основные закономерности их развития:
-  нарастание всех основных показателей двигательной активности 
(объема и интенсивности нагрузки) объясняется повышением уровня 
физического развития, возрастанием функциональных возможностей, а также 
обогащением двигательного опыта детей;
-  различие показателей двигательной активности у девочек и мальчиков. 
Мальчики по сравнению с девочками более подвижны в самостоятельной 
деятельности, объем локомоций у них больше на 20-30%. В организованной 
деятельности эти отличия менее заметны;
-сезонные колебания двигательной активности детей 5-7 лет проявляются 
в повышении двигательной активности в весенне-летний период и снижении в 
осенне-зимний (рис. 2);
-  суточные колебания двигательной активности в течение дня выглядят 
следующим образом (табл. 2);
-  индивидуальные различия показателей двигательной активности 
определяются типологическими особенностями нервной системы, физического 
развития, степенью самостоятельности, устойчивостью интересов к 
определенным играм, педагогическими воздействиями и пр.
ДА
Осень Зима Весна Лето
Рис. 2. Сезонная динамика суточного объема двигательной активности (ДА) 
детей 5-7 лет
Таблица 2
Ориентировочные показагели двигательной активности детей 5-7 лет
В первой половине дня (8.00 -  13.00)
№ Виды занятий
Показатели ДА
Объем
(движения)
Продолжитель
ность
(мин.)
Интенсивность
(дв./мин.)
1 Утренняя гимнастика 580-1100 11-13 53-83
2 Занятия по 
физической культуре
1700-3800 23-33 72-115
3 Двигательная разминка 
во время перерыва 
между занятиями
500-900 7-10 70-90
4 Физкультурная минутка 120-165 3-4 40-43
5 Подвижные игры и 
физические упражнения 
на утренней прогулке
1800-2100 23-26 75-80
6 Самостоятельная 
двигательная 
деятельность детей на 
утренней прогулке
2100-2700 50-55 45-50
7 Самостоятельные игры в 
помещении и прочие 
движения в режиме дня
1200-1505 30-35 40-43
Итого за первую 
половину дня
8850-12000 160-185 55-70
Во второй половине дня (15.00 -  18.00)
1 Пробежки по массажным 
дорожкам в сочетании с 
контрастными 
воздушными ваннами 
(гимнастика после 
дневного сна)
570-720 5-7 95-100
2 Самостоятельная 
двигательная 
деятельность детей на 
вечерней прогулке
1600-1850 55-60 30-32
3 Индивидуальная работа с 
детьми по развитию 
движений и 
регулированию ДА на 
вечерней прогулке
1050-1500 12-16 70-75
4 Самостоятельные игры 
детей в помещении и 
прочие движения в 
режиме дня
1200-1305 35-40 30-35
Итого за вторую 
половину дня
4520-5500 115-130 55-60
Итого за целый день 13370-17500 275-315 55-65
Примечание: наибольшая активность детей наблюдается во время прогулок, 
утром с 8 до 9 час. и вечером с 17 до 18 час., что возможно обусловлено не только 
«биологическими часами», но и режимом дня детского сада.
Однако вышеперечисленные закономерности двигательной активности 
дошкольников в реальной жизни мало осуществимы (Б.П.Никитин, 1991), тем 
более что дошкольное образование за последние годы претерпело 
значительные изменения, о чем ярко свидетельствует статистика (табл. 3).
В Российской Федерации согласно Госкомстату в 1991 году 
насчитывалось 87 тыс. дошкольных учреждений, которые посещали около 9 
миллионов детей или 65% от их общей численности. Спустя годы 
статистические данные несколько изменились (табл. 3).
Из представленных данных следует, что за период 1991-2003 годы 
количество детских дошкольных учреждений и детей их посещающих, 
уменьшилось почти на 48%. Следует отметить, что в большинстве детских 
садов отсутствуют необходимые условия для организации физкультурно- 
оздоровительных и профилактических занятий. Программное и методическое 
обеспечение не соответствует современным требованиям.
Таблица 3
Количество дошкольных учреждений в Российской Федерации и численность 
детей, посещающих их
Регион
Кол-во
дошк.
учр.,
2001
Кол-во
дошк.
учр-,
2002
Кол-во
дошк.
УЧР-5
2003
Числ-ть 
детей 
в них, 
тыс. чел., 
2001
Числ-ть 
детей 
в них, 
тыс. чел., 
2002
Числ-ть 
детей 
в них, 
тыс. чел., 
2003Российская
Федерация 51329 49981 48878 4263 4246,3 4267,3
Уральский
федеральный
округ
4837 4763 4668 432,4 429,6 431,6
Курганская
область
482 443 414 29,2 28,2 28,2
Свердловская
область
1651 1660 1605 147,6 145,3 143,8
Тюменская
область
1144 1138 1138 124,6 127,3 128,5
Ханты-
Мансийский
автономный
округ
428 434 433 59,1 61,2 60,7
Ямало-
Ненецкий
автономный
округ
209 207 207 27,1 27 27,4
Челябинская
область
1560 1522 1511 131 128,9 131,1
Программа физического воспитания для детей дошкольных учреждений, 
утвержденная Российской Академией Образования (РАО), предусматривает 
только три физкультурных занятия в неделю.
Эргонометрический расчет показал, что занятия физическими 
упражнениями проводимые в урочной форме, согласно образовательной 
программе могут компенсировать необходимые минимальные требования к 
недельному двигательному режиму всего на 14-18%.
Другие авторские программы, рекомендованные для использования в 
дошкольных учреждениях, несколько модифицировали свои требования.
1.2.2 Дидактические особенности современных образовательных 
программ дошкольных учреждений
Программа «Из детства в отрочество» (Т.Н.Доронова, 2002) 
разработана как комплексный проект для родителей и педагогов, 
воспитывающих детей в возрасте от 4 до 10 лет, и представляет собой синтез 
монопедагогической стратегии и технологии для взрослых, заинтересованных в 
укреплении здоровья детей, в своевременном и полноценном развитии.
Программа построена таким образом, что поставленные задачи решаются 
по двум направлениям -  «Здоровье» и «Развитие».
Первое направление программы -  «Здоровье» -  обеспечивает охрану и 
укрепление физического и психического здоровья детей, их физическое 
развитие и эмоциональное благополучие. Родителям совместно с педагогами и 
медицинскими работниками детского сада предоставляется возможность
оценить здоровье ребенка, а затем выбрать индивидуальную тактику его 
дальнейшего оздоровления.
Второе направление программы -  «Развитие» -  обеспечивает развитие 
личности ребенка, его творческих способностей; приобщение детей к 
общественным ценностям; формирование творческого воображения; развитие 
любознательности, как основы познавательной деятельности.
Программно-методический комплекс содержит следующие разделы:
-  оптимизация здоровья детей;
-  развитие речи;
-  литературное образование;
-  познавательное развитие;
-  математика;
-  рисование и лепка;
-  художественный труд;
-  музыкальное развитие;
-  театрализованная деятельность.
Программа «Радуга» (1989) разработана авторским коллективом под 
руководством Т.Н.Дороновой и направлена на воспитание и обучение детей от 
3 до 6 лет.
Задачи: создать ребенку возможность радостно и содержательно прожить 
дошкольный период; обеспечить охрану и укрепление здоровья ребенка; 
способствовать всестороннему и своевременному психическому развитию; 
формировать активное и бережное уважительное отношение к окружающему 
миру; приобщать к основным сферам человеческой культуры.
Формирование знаний, умений и навыков рассматривается не как 
самоцель, а как одно из средств развития ребенка. Воспитание должно 
строиться на основе взаимопонимания, любви и уважения к интересам и 
потребностям маленького человека.
Авторы программы назвали ее «Радуга», образно сравнивая с настоящей 
радугой -  семь важнейших видов деятельности детей и занятий, в процессе 
которых происходит воспитание и развитие ребенка:
-  физическая культура (красный цвет);
-  игра (оранжевый цвет);
-  изобразительная деятельность и ручной труд (желтый цвет);
-  конструирование (зеленый цвет);
-  занятие музыкальным и пластическим искусством (голубой цвет);
-  занятия по развитию речи и ознакомлению с окружающим миром 
(синий цвет);
-  математика (фиолетовый цвет).
Каждый вид занятий поэтично сравнивается с каким-то одним цветом 
радуги, раскрывается его своеобразие и целесообразность полноценного 
использования в работе с детьми.
Красный цвет отдается самому важному предмету воспитания -  
физической культуре. Здесь освещаются общие задачи и рекомендации по 
двигательному режиму, закаливанию, физкультурно-оздоровительной работе. 
Показано, как, шаг за шагом, начиная с младшего дошкольного возраста, 
формируется потребность в физическом совершенствовании, происходит 
овладение знаниями, умениями и навыками самостоятельных занятий. 
Освещаются и вопросы безопасности жизнедеятельности (формирование 
правильного поведения детей в ситуациях, угрожающих жизни и здоровью, 
умения сознательно избегать и даже предварять их).
Успешное решение поставленных задач возможно при условии 
комплексного использования всех средств физического воспитания.
Педагогам предлагаются разнообразные формы организации физического 
воспитания, раскрываются методические приемы.
Оранжевый цвет радуги детства связывается в программе с ведущей 
деятельностью ребенка -  игрой, которая обеспечивает всестороннее 
воспитание, развитие и психологический комфорт, создает в дошкольном
учреждении атмосферу эмоционального тепла, защищенности и покоя, 
способствуя снятию излишней напряженности и нервозности.
Для каждого периода ставятся особые задачи, которые реализуются в 
процессе игры.
Игра детей от 5 до 7 лет характеризуется тем, что она становится средством 
организации жизни детского общества, способствует укреплению устойчивых 
детских игровых объединений, их расширению и взаимодействию. В игре детей 
совершенствуется сотрудничество, они охотно подчиняются игровым 
правилам и требуют этого от всех членов игровой группы. Успешно 
осуществляется дальнейшее психическое развитие ребенка в игре (обогащается 
воображение, память, мышление, речь и др.), развивается активность при 
создании и реализации игровых замыслов, появляется умение согласовывать 
свои игровые замыслы с замыслами партнеров по игре.
Программа «Истоки» (Т.И.Алиева, 2003) разрабатывалась по заказу 
Московского департамента образования как базисная программа развития 
дошкольника. Она основана на многолетних психологических и 
педагогических исследованиях, проводимых под руководством академика 
А.В.Запорожца, и учитывает современные тенденции развития 
отечественного дошкольного воспитания.
Физическое развитие представлено по возрастным периодам. В старшем 
дошкольном возрасте направлено на:
-  знакомство детей с доступными способами укрепления здоровья;
-  формирование потребности в ежедневной двигательной активности;
-  повышение уровня произвольности двигательных действий;
-  развитие двигательных качеств и способностей.
В разделе, раскрывающем содержание и условия педагогической работы 
в области физического развития, представлены упражнения общеразвивающего 
воздействия, в основных движениях, подвижные игры и игровые упражнения, 
спортивные игры, ритмические (танцевальные) движения, упражнения в 
построении и перестроении, в перемещении со скольжением, с техническими
средствами, упражнения для освоения движений в водной среде, приводится 
примерный двигательный режим. Содержатся также необходимые данные, 
которые позволяют судить о физическом развитии ребенка. К ним относятся 
средние показатели длины, массы тела, окружности грудной клетки; сроки 
появления зубов; жизненная емкость легких; сила мышц кистей рук; физическая 
работоспособность; минимальные показатели развития моторики и тд.
Программа «Детство» разработана авторским коллективом под 
руководством В.ИЛогиновой (1999).
Цель программы -  обеспечение целостного развития личности ребенка в 
период дошкольного детства: интеллектуального, физического, эмоционально­
нравственного, волевого, социально-личностного.
Задачи: обеспечение полноценного физического развития детей; овладение 
основными движениями и гигиеническими навыками; укрепление здоровья; 
закаливание и развитие двигательной активности детей; развитие представлений 
о здоровом образе жизни, о важности гигиенической и двигательной культуры, о 
здоровье и средствах его укрепления, о функционировании организма и правилах 
заботы о нем, о правилах безопасного поведения и разумных действиях в 
непредвиденных ситуациях, о способах оказания элементарной помощи и 
самопомощи.
Программа «Развитие» разработана авторским коллективом под 
руководством JI.А.Венгера (1994).
Цель программы -  развитие умственных и художественных способностей 
детей дошкольного возраста.
Задачи: развитие сенсорных способностей (усвоение сенсорных эталонов 
и действий с ними), простейших форм символизации, способностей к 
наглядному моделированию.
Программа «Здоровье» разработана В.Г.Алямовской (1993).
Цель программы -  комплексная система воспитания ребенка- 
дошкольника, здорового физически, разносторонне развитого, инициативного 
и раскрепощенного, с развитым чувством собственного достоинства.
Задачи: укрепление здоровья детей; воспитание потребности в здоровом 
образе жизни; развитие физических качеств и обеспечение нормального уровня 
физической подготовленности в соответствии с возможностями и состоянием 
здоровья ребенка; создание условий для реализации потребности в 
двигательной активности в повседневной жизни; выявление интересов, 
склонностей и способностей детей в двигательной деятельности и реализация 
их через систему спортивно-оздоровительной работы.
Программа «Основы безопасности детей дошкольного возраста» 
разработана авторским коллективом под руководством H.H.Авдеевой (1997).
Цель программы -  обеспечение безопасности и здорового образа жизни, 
который подразумевает не просто сумму усвоенных знаний, а стиль жизни, 
адекватное поведение в различных, в том числе неожиданных, ситуациях.
Задачи: стимулирование развития у детей дошкольного возраста
самостоятельности и ответственности за свое поведение.
Программа «Физическая культура -  дошкольникам» (ЛДГлазырина, 2001).
Общая цель программы -  оптимально реализовать оздоровительное, 
воспитательное и образовательное направления физического воспитания, 
учитывая индивидуальные возможности развития ребенка во все периоды 
дошкольного детства.
Программа «Здоровье с детства» разработана Т.С.Казаковцевой (1997).
Общая цель работы: разностороннее и гармоничное развитие ребенка, 
обеспечение его полноценного здоровья, разнообразное развитие движений и 
физических качеств, формирование убеждений и привычек здорового образа жизни на 
основе валеологических знаний.
Программа «'Здравствуй!» разработана М Л .Лазаревым (1997).
Цель -  помочь педагогам и родителям организовать с детьми дошкольного 
возраста оздоровительную работу, направленную на формирование у них мотивации к 
здоровому образу жизни и приобретению здоровьесберегающих поведенческих 
навыков.
Программа «Танцевально-игровая гимнастика для дошкольных учреждений СА- 
ФИ-ДАИСЕ» разработана авторским коллективом под руководством 
Ж.Е.Фиршіевой (1998).
Цель программы -  всестороннее гармоничное развитие ребенка дошкольного 
возраста с помощью музыкально-танцевально-ритмической и игровой гимнастики.
Программа «Театр физического развития и оздоровления детей 
дошкольного и младшего школьного возраста» разработана H.H.Ефименко (1999), 
программа «Старт» разработана авторским коллективом под руководством 
J1.В.Яковлевой (2003), программа «Здоровый дошкольник» разработана 
Ю.Ф.Змановским (1995).
Ввцлу того, что государственный стандарт не предусматривает строгих 
ограничений на образовательный программный материал для дошкольных учреждений, 
в детских садах пользуются адаптированными авторскими программами, 
учитывающими особенности региона, квалификацию педагогического персонала, 
наличие оборудования и т. д.
При создании программ применяются фундаментальные разработки теории 
физического воспитания (А.В.Кенеман, Д.В.Хухлаева, 1985; Л.П.Матвеев, 1991), 
лечебной физической культуры (ЛФК) (В.А.Епифанов, Г.Л.Апанасенко, 1990), 
врачебного контроля (ВК) (С.М.Иванов, 1970; Р.Е.Мотылянская, Л.А.Еру- 
салимский, 1980), социальной педагогики и психологии (А.В.Запорожец, 1986; 
А.НЛеонтьев, 1975; Л.С.Выготский, 1997), прикладной кинезиологии 
(Н.А.Бернштейн, 1966; С.В.Голомазов, 2003) и др. (рис. 3).
В основе развивающих программ лежат принципы системного подхода. При 
анализе закономерностей развития учитываются:
1) особенности воздействия среды на развитие организма;
2) оптимальный двигательный стереотип как конечный и одновременно 
промежуточный (базовый для следующего этапа) результат каждого этапа развития, 
как основополагающая цель физического развитая;
3) характеристика базовых факторов развития организма, нервной системы 
-  собственно процесса развития «изнутри».
Закономерности Прикладная Оптимальный
развития кинезиология двигательный
организма 1 стереотип
Развивающие
двигательные
программы
Физическая
кѵльтѵоа
ЛФК
ВК
Социальная 
педагогика и 
психология
Рис. 3. Компоненты развивающих двигательных программ
Новизна подхода в разработанных программах соответственно имеет три 
основные особенности.
Первая особенность -  сопоставление средовых закономерностей 
эволюционного (филогенетического) и индивидуального (онтогенетического) 
развития движений, врожденных и приобретенных форм двигательной и 
рефлекторной деятельности. Движение ребенка совершается в различном окружении 
-  в водной, наземной, социальной и других средах.
Вторая особенность -  введение в систему оптимального двигательного 
стереотипа, характеризующего этапную и конечную цель двигательного развития. 
Оптимальный двигательный стереотип более приемлем, чем устоявшаяся 
ориентация педагогов на двигательные качества, навыки, на спортивный 
результат.
Третья особенность -  через оптимальное формирование центров 
управления регуляции обмена веществ способствовать полноценному развитию 
всего организма и, в том числе, опорно-двигательного аппарата.
Следовательно, мышечный корсет является ведущей системой в 
организме ребенка (М.В.Антропова, М.М.Кольцова, 1983), а все остальные 
развиваются коррелятивно (И.А.Аршавский, 1975). Нагружая мышечную
систему, мы не только воспитываем ребенка сильным и ловким, но и развиваем 
его сердце, легкие, все внутренние органы. Включение скелетно-мышечной 
системы в напряженную работу ведет к совершенствованию всех органов и 
систем, к созданию тех резервов мощности и прочности организма, которые и 
определяют меру здоровья (Н.А.Фомин, 1998; С.В.Хрущев, 1978).
1.3 Общая характеристика физического развития старшего 
дошкольного возраста
Дети дошкольного возраста растут быстро, постепенно теряя округлость. 
С 3 до 6 лет их рост увеличивается на 28-30 см, причем этот процесс идет 
неравномерно. С 3 до 5-ти лет ребенок за год подрастает на 4-6  см. В 6 лет 
ребенок прибавляет 8-10 см. В этом возрасте ребенок уже весит -  22 кг при 
ростеііб  см, окружность грудной клетки равна 56-57 см (Л.Д.Глазырина, 2001). 
Такой бурный рост связан с активностью эндокринной системы (С.И.Гальперин, 
1965; Р.Т.Бабина, 2001; Н.Ф.Байдалова, 1986).
Количественные и качественные изменения в организме малышей не 
всегда совпадают, часто при ускоренном росте замедляется созревание и, 
наоборот, при усиленном совершенствовании функций организма 
затормаживается рост.
Достаточно объективно о развитии ребенка можно судить по 
соотношению паспортного и биологического возрастов. Биологический возраст 
считается соответствующим паспортному, если рост ребенка не ниже среднего, 
и в каждый год увеличивается не меньше, чем на 4 см (табл. 4).
Таблица 4
Средние показатели физического развития детей 5-7 лет
Возраст,
лет
Вес, кг Рост, см
мальчики девочки мальчики девочки
5 17,4-22,1 16,5-20,4 105-116 104-114
6 19,7-24,1 19,0-22,6 111-121 111-120
7 20,1-26,5 19,7-26,1 117-128 117-128
Кроме того, у шестилетнего ребенка должен быть хотя бы один 
постоянный зуб. Биологический возраст отстает от паспортного, если два из 
перечисленных показателей меньше указанных величин.
При этом следует упомянуть, что рост и вес являются наиболее жестко 
генетически детерминированными показателями, отражающими развитие 
ребенка (Г.Г.Автандилов, 1990). Влияние на рост оказывает гипофиз. В данный 
период наиболее быстро растут нижние конечности: если у новорожденного 
отношение длины ног ко всему телу равно 33 35%, то у шестилетнего ребенка 
-  45% (В.Т.Кудрявцев, Б.Б.Егоров, 2000).
К 6-7  годам длина туловища увеличивается в 2 раза, длина рук -  более 
чем в 2,5 раза, а длина ног -  более чем в 3 раза. Начиная с 5 лет, активно растет 
грудная клетка, особенно у мальчиков (И.А.Аршавский, 1967).
В этом возрасте рост мышечной ткани происходит в основном за счет 
утолщения мышечных волокон. У малыша сначала развиваются мышцы таза и 
ног, а с 6-7 лет мышцы рук. Однако из-за быстрой утомляемости дошкольники 
еше не способны к длительной мышечной работе (Т.Нестерюк, А.Шкода, 1993). 
Сила мышц-сгибателей больше силы мышц-разгибателей, что является 
определяющим в позотонических рефлексах ребенка (И.К.Шилкова, 2001).
Медленно развивается мелкая моторика, только к 6-7 годам ребенок 
начинает овладевать более сложными и точными движениями кисти и пальцев 
(М.С.Рузина, 2004), что способствует его продуктивной деятельности в лепке, 
аппликации, конструировании.
На основе расширения и обогащения двигательного опыта 
совершенствуется координация движений. Активно развиваются основные 
виды движений: ходьба, бег, прыжки, лазание, ползание (Е.Н.Вавилова, 1983).
По развитию основных движений и физических качеств (силы, 
быстроты, ловкости, выносливости, координации движений) можно судить 
о совершенствовании не только костно-мышечного аппарата, но и 
центральной нервной системы. К 6 -7  годам заканчивается созревание 
большинства нервных клеток головного мозга. Вес мозга равняется примерно
1200-1300 г, что в три раза превосходит вес мозга новорожденного и равен 
90% веса мозга взрослого человека. К 5-6 годам уже ясно выражена 
дифференциация в строении слоев коры головного мозга. Однако нервная 
система ребенка еще недостаточно устойчива: процессы возбуждения 
преобладают над процессами торможения (Л.С.Цветкова, 1995).
Бурно развиваются ассоциативные зоны, они являются определяющими 
интеллектуальных действий дошкольника. Значительная морфологическая 
перестройка мозговых структур сопровождается еще более существенными 
изменениями в активности ЦНС, что отражается на психических функциях.
Изучая возрастную динамику зрительных потенциалов, Т.Г.Бетелева 
(1983) выявила, что к шести годам у детей складывается сложная система 
межцентральных отношений, в которых существенная роль принадлежит 
проекционной затылочной области коры; увеличивается активность 
ассоциативных, наиболее сложноорганизованных структур мозга. Все это 
позволяет рассматривать данный возрастной период как весьма сенситивный в 
становлении системной организации зрительного восприятия в онтогенезе 
человека.
В этот возрастной период начинает проявляться 
электрофизиологический феномен мозга -  так называемая волна ожидания 
(Н.Б.Сельверова, 2000).
К шестилетнему возрасту, асимметрия в деятельности больших полушарий 
становится четко выраженной. Это указывает на особое значение данного 
возрастного этапа в формировании ЦНС.
Мозговой кровоток претерпевает значительные изменения, пульсовые 
волны по своей регулярности и другим, качественным и количественным 
показателям, включая полушарную асимметрию, приближаются к параметрам 
взрослых людей (Д.А.Фарбер, 1986). Этот факт указывает на увеличение 
психофизиологических ресурсов мозга в аспекте выполнения сложной и 
длительной деятельности.
Все это показывает, что шестилетний возраст является переломным 
периодом в морфо-функциональном развитии дошкольника, характеризующийся 
сложной перестройкой его мозговой деятельности (И.А.Аршавский, 1975).
Деятельность сердечно-сосудистой системы у дошкольников хорошо 
приспособлена к требованиям растущего организма. Их сосуды значительно 
шире, чем у взрослых, и ток крови совершается по ним свободнее, легко 
удовлетворяя повышенную потребность тканей в снабжении кислородом. 
С возрастом увеличивается масса сердца и сила его сокращений. 
Возрастает систолический выброс, пульс становится реж е. Если у 
четырехлетних малышей он равен 100-110 уд/м ин, то к шести годам 
ЧСС понижается до 80 ударов (М .М .Безруких, 2003). Нервная регуляция 
сердечно-сосудистой системы при этом еще несовершенна, что 
проявляется в относительной нестабильности артериального давления 
(М.Р.Сапин, З.Г.Брыксина, 2000).
Органы дыхания имеют характерные физиологические особенности. К 
шести годам строение легочной ткани еще не завершается. Носовые и 
легочные ходы сравнительно узки. Это затрудняет поступление воздуха 
в легкие, в результате ребенок вынужден дышать значительно чаще, 
выполняя 26-27 дыхательных движений в минуту, в то время как у взрослых 
эта величина равна -  16-18 фрикциям (М.М.Безруких, 2003).
Обмен веществ у детей превосходит метаболизм взрослых более чем в 
2 раза, так как активность щитовидной железы повышается. Тириоидные 
гормоны активизируют окислительные процессы и стимулируют 
подвижность ребенка. При активной мышечной деятельности энергозатраты 
возрастают пропорционально интенсивности физических упражнений. Полное 
удовлетворение энергетических запросов детского организма обеспечивается 
сбалансированным питанием. При этом важно, чтобы у дошкольников 
процессы синтеза преобладали над процессами распада (И.А. Арямов, 1953).
Вышеописанные результаты свидетельствуют о большой вариабельности 
и неоднородности морфо-функциональных показателей и физического развития
этого возраста (П.Е.Мотылянская, Л.А.Ерусалимский, 1980). Так, 
МД.Маханева (2000) установила, что только 5-8%  детей имеют высокий 
уровень физического развития, 65-70% -  средний, а у 22 -30% -  низкий. У 20% 
отмечается замедленный темп развития.
Х.Моль (1983), Г.Л.Апанасенко (1985) и др. показали, что оптимальный 
двигательный режим оказывает благотворное влияние на развитие 
дошкольников. Динамика темпов прироста показателей физического развития и 
физической подготовленности детей имеют гетерохронный характер 
(О.А.Новоселова, 1999; В.К.Бальсевич, 1988).
А так как физическое развитие и двигательные качества взаимосвязаны и 
зачастую обуславливают друг друга, рассматривать их необходимо во 
взаимосвязи с учетом сенситивных (наиболее благоприятных) периодов 
(В.П.Губа, 2003).
Каждая новая фаза развития характеризуется включением целой цепи 
событий на уровне генетического аппарата, детерминирующих последующие 
процессы (О.А.Новоселова, 1999). Таким образом, хронология сенситивных 
периодов определена биологическими законами и требует своевременного 
воздействия на отдельные стороны двигательной функции.
Степень развития
На рисунке 4 показана кинетика развития кондиционных физических 
качеств, стрелками обозначены возрастные максимумы сенситивных периодов.
Следовательно, отсрочить или перенести этот период развития на другое 
время нельзя (П.К.Анохин, 1975; Л.М.Коц, 1986). И чем раньше движения 
войдут в жизнь ребенка, тем лучше он будет развит.
Исследования в области физической культуры (А.В.Кенеман, 
Д.В.Хухлаева, 1985), психологии (Н.Н.Поддьяков, 1996; Л.С.Выготский, 1997) 
и педагогики (Ш.А.Амонашвили, 1986) показали, что правильно 
организованное физическое воспитание способствует развитию у детей 
логического мышления, памяти, инициативы, воображения, самостоятельности. 
Дети становятся более внимательными и наблюдательными, более 
дисциплинированными. У них укрепляется воля, вырабатывается характер.
1.4 Общая характеристика психического развития старшего 
дошкольного возраста
1.4.1 Особенности умственного развития старших дошкольников
Старший дошкольный возраст является этапом интенсивного 
психического развития, с возникновением сложных личностных 
новообразований (Е.И.Рогов, 1995).
В сфере ощущений отмечается существенное снижение порогов всех 
видов чувствительности. Повышается дифференцированность восприятия. 
Особую роль в развитии восприятия в этот период играет переход от 
использования предметных образов к сенсорным эталонам (Л.А.Венгер, 1988). 
Развивается четкая избирательность восприятия по отношению к социальным 
объектам (А.В.Запорожец, Я.З.Неверович, 1986).
Внимание носит непроизвольный характер. Состояние повышенного 
внимания связано с ориентировкой во внешней среде, с эмоциональным 
отношением к ней. Скачек в развитии внимания связан с умением сознательно 
управлять им, и удерживать его на определенных предметах. К шести годам 
возникает новая форма внимания -  произвольное внимание. Для формирования
последнего старший дошкольник использует определенные способы, которые 
он перенимает у взрослых (Г.М.Бреслав, 1990).
Разнообразие получаемой информации становятся мощным стимулом для 
физического и нервно-психического развития ребенка. В значительной степени 
этому способствует совершенствование функции речи, которая является 
«универсальным средством организации внимания» (В.С.Мухина, 1985). Речь 
дает возможность заранее словесно выделить значимые для определенной 
задачи предметы, организовать внимание, учитывая характер предстоящей 
деятельности. Удерживать внимание на чем-то однообразном, детям этого 
возраста еще трудно, так как у них доминирует непроизвольное внимание. А 
вот в процессе интересной игры, внимание может быть достаточно устойчивым 
(ГІ.П.Блонский, 1997).
Подобные возрастные закономерности отмечаются и в развития памяти. 
Память в этом возрасте носит непроизвольный характер. Ребенок лучше 
запоминает то, что для него представляет наибольший интерес, дает наилучшие 
впечатления. Прочность запоминания возрастает, и ребенок в состоянии 
воспроизвести полученные впечатления через достаточно длительный срок. В 
этот период активно развивается произвольное запоминание (И.В.Дубровина, 
М.ИЛисина, 1982). Во многом этому способствует игровая деятельность, в 
которой умение запоминать и вовремя воспроизводить необходимые сведения 
является одним из условий достижения успеха. Важной особенностью этого 
возраста является то обстоятельство, что перед ребенком может быть 
поставлена цель, направленная на запоминание определенного материала. 
Наличие такой возможности связано с тем, что ребенок начинает использовать 
различные приемы, предназначенные для повышения эффективности 
запоминания: повторение, смысловое и ассоциативное связывание материала и 
т. д. (Е.В.Субботский, 1991).
Таким образом, к шести годам структура памяти претерпевает 
существенные изменения, связанные со значительным развитием произвольных 
форм запоминания и припоминания. Непроизвольная память, не связанная с
активным отношением к текущей деятельности, оказывается менее 
продуктивной, хотя в целом она сохраняет доминирующее положение 
(Л.М.Житникова, 1985).
Подобное соотношение произвольной и непроизвольной форм памяти 
отмечается в отношении такой психической функции, как воображение 
(О.М.Дьяченко, 1986). Большой скачок в его развитии обеспечивает игра, 
необходимым условием которой, является наличие замещающей деятельности 
(Д.Лэндрет, 1994). В старшем дошкольном возрасте замещение становится 
чисто символическим и постепенно начинается переход к действиям с 
воображаемыми предметами. Формирование воображения находится в 
непосредственной зависимости от развития речи ребенка (М.А.Поваляева, 
2003). Воображение в этом возрасте расширяет возможности ребенка во 
взаимодействии с внешней средой, способствует ее освоению, служит вместе с 
мышлением средством познания действительности (B.C.Мухина, і 985).
Развитие пространственных представлений достигает высокого уровня 
(З.В.Денисова, 1984). Для детей этого возраста характерны попытки, провести 
анализ пространственных ситуаций (Е.И.Рогов, 1995).
Развитие представлений во многом характеризует процесс формирования 
мышления, становление которого в этом возрасте в значительной степени 
связано с совершенствованием возможности, оперировать представлениями на 
произвольном уровне. Эта возможность существенно повышается к шести 
годам, в связи с усвоением новых способов умственных действий, которые в 
значительной степени опираются на освоение ребенком действий с внешними 
предметами (Л.И.Божович, 1996).
Н.Н.Поддъяков (1996) показал, что в возрасте четырех-шести лет 
происходит интенсивное формирование и развитие навыков и умений, 
способствующих изучению детьми внешней среды. Данный уровень 
умственного развития, то есть наглядно-действенное мышление, является как 
бы подготовительным. Он способствует накоплению фактов, сведений об 
окружающем мире, созданию основы для формирования представлений и
понятий. В процессе наглядно-действенного мышления появляются 
предпосылки для формирования более сложной формы мышления -  наглядно­
образного мышления (В.СМухина, 1985). Оно характеризуется тем, что 
разрешение проблемной ситуации осуществляется ребенком в русле 
представлений, без применения практических действий. К концу дошкольного 
периода преобладает высшая форма наглядно-образного мышления -  наглядно­
схематическое мышление (И.В.Дубровина, М.ИЛисина, 1982). Отражением 
достижения ребенком этого уровня умственного развития является схематизм 
детского рисунка, умение использовать при решении задач схематические 
изображения (Т.В.Башаева, 2001).
Наглядно-схематическое мышление создает большие возможности для 
освоения ребенком внешней среды, так как является средством создания 
обобщенной модели различных предметов и явлений (Г.Доман, 1995). В то же 
время данная форма мышления является основой для образования логического 
мышления. Таким образом, к шести-семи годам ребенок может решать 
проблемные ситуации тремя способами: используя наглядно-действенное, 
наглядно-образное и логическое мышление.
Н.Н.Поддьяков (1996) выделил шесть этапов развития логического 
мышления, от младшего до старшего дошкольного возраста:
-  ребенок еще не в состоянии действовать в уме, но уже способен с 
помощью рук, манипулируя вещами решать задачи в наглядно-действенном 
плане, преобразуя соответствующим образом проблемную ситуацию;
-  в процессе решения задачи ребенком уже включена речь, но она 
используется им только для называния предметов, с которыми он 
манипулирует в наглядно-действенном плане (в основном ребенок по- 
прежнему решает задачи руками и глазами);
-  задача решается в образном плане через манипуляцию представлениями 
объектов. Здесь, вероятно осознаются и могут быть словесно обозначены 
способы выполнения действий, направленных на преобразование ситуации с 
целью найти решение поставленной задачи. Одновременно происходит
дифференциация во внутреннем плане конечных (теоретических) и 
промежуточных (практических) целей действия. Возникает элементарная 
форма рассуждения вслух, не отделенного еще от выполнения реального 
практического действия, но уже направленного на теоретическое выяснение 
способа преобразования ситуации или условий задачи;
-  задача решается ребенком по заранее составленному, продуманному и 
внутренне представленному плану;
-  задача решается в плане действий в уме с последующим выполнением 
той же самой задачи в наглядно-действенном плане с целью подкрепить 
найденный в уме ответ и далее сформулировать его словами;
-  решение задачи осуществляется только во внутреннем плане с выдачей 
готового словесного решения без последующего обращения к реальным, 
практическим действиям с предметами.
Важный вывод, который сделал Н.Н.Поддьяков ( 1996) из исследований 
развития детского мышления, заключается в том, что у детей пройденные 
этапы и достижения в совершенствовании мыслительных действий и операций 
полностью не исчезают, но преобразуются, заменяются новыми, более 
сложными, совершенными. Они трансформируются в «структурные уровни 
организации процесса мышления» и «выступают как функциональные ступени 
решения творческих задач».
Следовательно, старший дошкольный возраст следует рассматривать 
только как период, когда должно начаться интенсивное формирование 
логического мышления, как бы определяя тем самым, ближайшую перспективу 
умственного развития.
Накопление к старшему дошкольному возрасту большого опыта 
практических действий, достаточный уровень развития восприятия, памяти, 
воображения и мышления повышают у ребенка чувство уверенности в своих 
силах. Это выражается в постановке все более разнообразных и сложных целей, 
достижению которых способствует волевая регуляция поведения. Ребенок
шести лет может стремиться к воображаемой цели, выдерживая при этом 
волевое напряжение в течение длительного времени.
В этом возрасте происходят изменения в мотивационной сфере: 
формируется система соподчиненных мотивов, придающая общую 
направленность поведению. Дошкольник становится более активным в поиске 
новой информации (Т.Г.Богданова, Т. В.Корнилова, 1994). Одним из наиболее 
действенных мотивов, в плане мобилизации волевых усилий, является оценка 
действий взрослыми (Г.М.Бреслав, 1990).
Носителем норм и правил, ребенок считает взрослого, однако при 
определенных условиях в этой роли может выступать и он сам. При этом его 
активность в отношении соблюдения принятых норм повышается.
Старший дошкольник начинает осознавать особенности своего поведения, 
а по мере усвоения общепринятых норм и правил использовать их в качестве 
мерок для оценки себя и окружающих (Е.В.Субботский, 1991).
Основой первоначальной самооценки является умение сравнивать себя с 
другими детьми. Однако, для шестилеток характерна недифференцированная 
завышенная самооценка своих действий, именно поэтому, использование 
порицаний и замечаний при обучении должно быть ограничено (Л.С.Выготский, 
1997). В противном случае у детей появляется заниженная самооценка, неверие 
в свои силы, отрицательное отношение к учению.
Таким образом, этот возраст характеризуется высоким уровнем 
умственного развития, включающим расчлененное восприятие, обобщенные 
нормы мышления, смысловое запоминание. В это время формируется 
определенный объем знаний и навыков, интенсивно развивается произвольная 
форма памяти, мышления, воображения, опираясь на которые можно 
побуждать ребенка слушать, рассматривать, запоминать, анализировать.
Старший дошкольник уже умеет согласовывать свои действия со 
сверстниками, участниками совместных игр, регулируя свои действия с 
общественными нормами поведения. Его собственное поведение 
характеризуется наличием сформированной сферы мотивов и интересов,
внутреннего плана действий, способностью к осознанию оценки результатов 
собственной деятельности и своих возможностей. Следовательно, в этом 
возрасте формируется самосознание личности. Где самосознание -  акт 
непосредственного обращения сознания к самому себе. В этом процессе 
формируется своеобразное смысловое отношение согласия или несогласия с 
актуальной деятельностью сознания, нацеленного на любого рода 
познавательные, нравственные, эстетические, личностные и др. опыты. 
Самосознание выступает условием самопознания личности, раскрывает 
строение и специфику ее духовного и ценностного мира (Д.Л.Устименко, 
Е.П.Агапов, 2001).
В структурном отношении самосознание представляет собой единство 
трёх сторон -  познавательной, эмоционально-ценностной и действенно-волевой. 
Самосознание ребёнка есть этап в развитии сознания, подготовленный 
сформированностью произвольных движений, развитием речи, ростом 
самостоятельности. Самосознание, как и сознание, формируется по мере 
овладения собственным телом, «в процессе превращения обычных действий в 
произвольные действия». Органы своего тела постепенно осознаются ребёнком 
по мере того, как превращаются в своеобразные «орудия» его деятельности 
(В.В.Столин, 1983).
Следовательно, формирование самосознания в онтогенезе проходит 
определенные стадии, связанные с возрастными этапами психического и 
физического развития. Онтогенетические уровни самосознания 
обусловливаются развитием памяти, мышления, речи, произвольных действий, 
чувств и т. д. Иными словами, онтогенетические уровни самосознания 
детерминированы степенью развития сознания и психики в целом (В.В.Столин, 
1983).
В процессе своего взросления ребёнок общается со взрослыми, при этом 
его психическое развитие проходит ряд этапов (М.И.Лисина, 1989). Переход к 
дошкольному детству знаменуется новой формой общения - внеситуативно­
познавательной. Однако возможности ребенка в данный период еще
ограничены и единственным источником знаний, позволяющим получить 
ответы на волнующие вопросы, становится взрослый. К концу дошкольного 
возраста появляется высшая для этого периода форма общения -  
внеситуативно-личностная, которая возникает на основе потребности во 
взаимопонимании и сопереживании и определяется особенностями 
межличностных отношений.
В этом возрасте возникают начальные формы высших эмоций и чувств. 
Моральные чувства, связаны с овладением понятий «можно», «нельзя». 
Эстетические чувства, связанные с усвоением понятий «красивое», 
«некрасивое» и т. д. (В.С.Мухина, 1985).
В старшем дошкольном возрасте ведущей деятельностью становится 
сюжетно-ролевая игра ребёнка, которая имеет важное значение для его 
психического развития. Как отмечал Д.Б.Эльконин (2001), основным мотивом 
деятельности ребёнка является желание войти в жизнь взрослых, пользоваться 
их предметами, открыть мир человеческих взаимоотношений, действовать как 
взрослый.
Т аким образом, в период дошкольного детства ребёнок проходит путь от 
осознания себя как «Я сам», как физически самостоятельного индивида к 
осознанию своей внутренней жизни, своих чувств и переживаний, связанных с 
конкретной действительностью, отрыв от которой происходит уже за 
пределами дошкольного возраста.
На основании выше сказанного можно заключить, что несовершенные 
формы самосознания появляются у ребёнка уже в первые годы его жизни. Эти 
формы обусловлены определенной степенью взаимоотношений с внешним 
миром и соответствующими моментами физического и психического развития. 
Вначале выделяется физическое «Я» ребёнка, в основе которого лежит 
отражение им его физических качеств и возможностей. Ребенок начинает 
воспринимать в себе свои представления, чувства, мысли, волевые процессы, 
их мотивы, он начинает умственно отделять себя не только от процессов 
чувственного восприятия внешнего мира, но и от своих помыслов, хотений,
действий. Возникает самоанализ, самооценка, одним словом, осознание себя 
человеком воспринимающим и думающим.
1.4.2 Психофизиологические особенности старших дошкольников
В этот период познавательные интересы дошкольника становятся более 
стойкими. Большинство детей сознательно, с адекватными волевыми усилиями 
относятся к усвоению знаний. Восприятие по своим психологическим 
характеристикам (целенаправленности, сосредоточенности, точности и 
обобщению) начинает соответствовать уровню взрослого человека.
К концу дошкольного возраста формируются новые сенсорные 
способности -  определение параметров (длины, ширины, высоты). Дети 
начинают ориентироваться в пространстве и во времени (О.А.Шаграева, 2001). 
Игры приобретают сложное и насыщенное содержание. Появляются игры и без 
ролей, в которых выполнение правил обязательно для достижения 
определенной цели -  выигрыша. Игры с правилами (настольные, игры в 
прятки) весьма отличаются от сюжетно-ролевых игр («в доктора», «магазин»). 
Однако в генетическом плане первые развиваются из ранее, возникших, как 
указывает А.Н.Леонтьев (1975), «в силу необходимости заложенной в самой 
игровой деятельности ребенка».
Значительно совершенствуется слуховое восприятие и, прежде всего 
фонематический слух. Дети начинают безошибочно различать все звуки родной 
речи, могут их правильно выделять в словах, безошибочно произносить, меняя 
громкость и темп речи и используя средства интонационной выразительности. 
Запас слов увеличивается, ответы становятся более развернутыми. Рассказы, 
пересказы по картине отличаются большей содержательностью и связностью. 
Проявляется умение охарактеризовать художественно-выразительные и 
изобразительные средства литературного произведения (А.И.Максаков, 1988).
Улучшается музыкальный слух, шестилетние дети могут воспринимать и 
правильно интонационно воспроизводить мелодии в пении. Эти виды 
деятельности способствуют овладению высшими формами восприятия и
образного мышления. А это весьма важно, так как они составляют необходимую 
основу для последующего усвоения обобщенных знаний.
Заметно возрастают и возможности умственной деятельности, происходит 
значительный рост обобщенности и последовательности мыслительных операций. 
Развивается умение рассуждать, находить не только явные, но и скрытые 
причины явлений, делать обоснованные выводы (Н.Н.Поддьяков, 1996).
Правда, эти процессы не выходят за рамки наглядно-действенного 
мышления, но, тем не менее, способствуют эффективному формированию 
понятийного, логического мышления, без развития которого невозможно 
будущее обучение в школе (А.П.Усова, 1981).
Значительное влияние на психические процессы семилетних детей 
оказывает и их трудовая деятельность, формирующая такие личностные 
качества, как усидчивость, внимательность, умение проявлять нужные 
волевые усилия, терпение и трудолюбие (Д.Б.Эльконин, 2001).
В трудовой деятельности ребенок воспитывает нравственно-волевые 
качества -  ответственное отношение к делу, умение обдумывать план и ход 
работы, преодолевать возникающие определенные трудности для получения 
намеченного результата. В.А.Сухомлинский (1973) рассматривал воспитание 
потребности в труде, как одну из важнейших задач дошкольной педагогики.
Бурное развитие перцептивных, мнестических, эмоциональных и 
умственных процессов к концу периода дошкольного детства во многих своих 
проявлениях имеют существенные и специфические возрастные различия. 
Усвоение новых знании и умений требует от шестилетнего ребенка больших 
энергетических затрат, тогда как работоспособность (физическая и умственная) 
имеет определенные возрастные особенности и ограничения, обусловленные 
уровнем морфо-функционального развития детского организма, и прежде всего 
его регуляторных механизмов (Ю.Змановский, 2002).
Нормативные требования к развитию детей 5-6 лет. Дети должны 
уметь: правильно произносить все звуки, говорить не торопясь, выразительно; 
использовать в речи существительные, обозначающие название профессий;
употреблять в речи простые и сложные предложения; пользоваться прямой и 
косвенной речью; поддерживать непринужденную беседу; составлять (по 
образцу, плану) небольшой рассказ о предмете, картине; уметь подбирать слова 
со сходными значениями; точно по смыслу употреблять в речи прилагательные, 
глаголы, наречия, предлоги, использовать существительные с обобщающим 
значением (Т.В.Башаева, 2001).
Дети должны обладать абстрактным мышлением, вербальной памятью. У 
них должно быть развито устойчивое внимание, интеллектуальная готовность к 
восприятию мира, усвоение символической знаковой функции и фигуративных 
действий, что проявляется в активности интересов и поведения.
К 5 годам дети должны уметь подпрыгивать, поворачиваясь кругом; 
прыгать ноги врозь, ноги вместе; прыгать в длину на 60 см, перепрыгивать 
через предметы высотой 5-10 см; прыгать на одной ноге, продвигаясь вперед; 
бросать мяч на 3,5-6,5 м; бросать двумя руками снизу, из-за головы; попадать в 
цель с расстояния 2-2,5 м; ходить на четвереньках, опираясь на стопы и ладони.
К 6-7 годам прибавляются следующие требования: стоять на одной ноге, 
пройти 3-4 м с закрытыми глазами; прыгать с места в длину на 80 см; с разбега 
-  не менее чем на 1 м; в высоту прыгать на 20 см; прыгать через качающуюся 
скакалку; ударять мяч, отскочивший от земли, не менее 10 раз подряд; 
перебрасывать мяч друг другу; кидать мяч в мишень с расстояния 3-4  м и вдаль 
на 5-9 м; делать «ласточку» без поддержки взрослого; проходить по 
гимнастической скамейке.
К семи годам у мальчиков и девочек появляется стремление к участию в 
совместных подвижных играх и физических упражнениях. Они охотно 
объединяются по интересам, взаимодействуя для достижения цели в 
соответствии с принятыми на себя ролями и подчиняясь правилам игры. Со 
взрослыми и сверстниками устанавливаются отношения сотрудничества и 
партнерства.
В этом возрастном периоде детям свойственна неустойчивость нервных 
процессов: они не могут длительно удерживать активное внимание, легко
отвлекаются на посторонние раздражители, быстро утомляются. Чрезмерная 
нагрузка может привести к сильному утомлению, ухудшению координации и 
точности движений, резкому уменьшению произвольного внимания и 
работоспособности. По мере возрастания силы и подвижности нервных 
процессов функции восприятия и внимания становятся все более устойчивыми 
и управляемыми, поэтому дети этого возраста более внимательны и 
работоспособны.
1.4.3 Здоровье и готовность ребенка к обучению в школе
Начало обучения в школе влечет за собой изменение всего образа жизни 
ребенка, его деятельности и предъявляет серьезные требования к физическому 
и психическому развитию дошкольника. Существенное изменение привычного 
образа жизни, умственные и эмоциональные нагрузки, резкое ограничение 
движений, уменьшение времени отдыха -  все это отразится на здоровье ребенка. 
Для преодоления этих трудностей требуется определенная зрелость всех систем 
организма, сформированность психических процессов, развитие моторных, 
зрительных, пространственных, речевых и других функций и, прежде всего, 
здоровья.
На ребенка, поступающего в школу, оформляется карта медико­
педагогической готовности. Врач оценивает готовность ребенка по 
медицинским критериям и заполняет первый раздел медико-педагогической 
карты. Педагог-воспитатель дошкольного учреждения на основе динамического 
наблюдения за развитием ребенка дает оценку готовности по психолого­
педагогическим критериям.
Состояние здоровья ребенка и успешность его обучения тесно 
взаимосвязаны. При оценке состояния здоровья детей принято учитывать ряд 
основных факторов:
-уровень физического и нервно-психического развития;
-  уровень функционирования основных систем организма;
-  наличие или отсутствие хронических заболеваний;
-  степень сопротивляемости организма неблагоприятным воздействиям 
внешней среды;
-  степень социального благополучия семьи ребенка.
Биологический возраст отражает общую морфологическую зрелость 
ребенка и связан с состоянием отдельных органов и систем, с характером 
умственной работоспособности. Биологический возраст оценивается по 
морфологическим показателям: длина, масса тела, число постоянных зубов. 
Возможны три варианта развития: биологический возраст ребенка
соответствует, опережает или отстает от паспортного возраста.
Г руппу риска по готовности к обучению в школе обычно составляют дети, 
биологический возраст которых меньше паспортного. Они имеют сниженный 
уровень работоспособности, хуже успевают, отличаются повышенной 
ранимостью. Поэтому каждый ребенок с замедленным биологическим 
созреванием должен быть проконсультирован невропатологом или психиатром, 
стоматологом, желательно эндокринологом.
Состояние нервно-психического здоровья ребенка оценивается по 
клиническим направлениям заболевания, степени выраженности 
неврологических дисфункций, уровню психического и психомоторного 
развития. Информативным критерием определения психомоторной зрелости 
ребенка служит тест Керна -  Ирасека и другие тесты. По совокупности 
медицинских и психолого-педагогических критериев определяется степень 
готовности ребенка к обучению.
Острая заболеваемость оценивается по числу заболеваний за предыдущий 
год, в зависимости от которых ребенка следует отнести к одной из следующих 
групп:
1) не болел;
2) болел эпизодически (1-3 заболевания);
3) болел часто (4 и более заболеваний).
При наличии у ребенка хронического или длительно протекающего 
заболевания в карте медико-педагогической готовности указывается полный
диагноз и состояние компенсации, субкомпенсации, декомпенсации болезни. 
Дети, имеющие хроническое заболевание в стадии субкомпенсации, быстро 
утомляющиеся на занятиях, часто болеют простудными и респираторно­
вирусными заболеваниями, что снижает возможность их успешного обучения.
Готов к обучению ребенок, у которого биологический возраст 
соответствует или опережает паспортный, отсутствуют хронические и 
длительно протекающие заболевания, отсутствуют или имеются легкие 
функциональные отклонения в нервно-психическом, здоровье. Ребенок успешно 
осваивает программу детского сада. Уровень умственного развития 
соответствует возрасту.
Условно готов к обучению ребенок, биологический возраст которого 
отстает от паспортного либо имеющий хроническое (длительно протекающее) 
заболевание в стадии стойкой ремиссии, сниженная (но не более 4 заболеваний 
в год) резистентность организма. Со стороны нервно-психической сферы могут 
быть различные дисфункции в стадии компенсации или выраженная задержка 
психического развития. Группа здоровья по комплексной оценке II или 111. 
Удовлетворительно усваивает программу детского сада, имеет сниженные 
показатели интеллектуальных функций.
Не готов к обучению ребенок, состояние здоровья которого оценивается 
по IV группе или имеющий высокую заболеваемость (5 и более заболеваний в 
год), задержку психического психомоторного развития и 
неудовлетворительные педагогические характеристики по освоению 
программы детского сада, развитию мышления, внимания и других функций.
Готовые к обучению дети занимаются в школе без ограничений, проходят 
диспансеризацию в соответствии с возрастом.
Легче переносят период поступления в школу и лучше справляются с 
умственной и физической нагрузкой дети, которые обладают хорошим 
здоровьем, с нормативным уровнем функционирования всех систем организма 
и гармоничным физическим и психическим развитием. Критерием 
благополучной адаптации детей к школе может служить благоприятная
динамика работоспособности и ее улучшение на протяжении первого 
полугодия, отсутствие выраженных отрицательных изменений показателей 
состояния здоровья и хорошее усвоение программного материала.
Предлагается немало способов определения готовности ребенка к 
обучению, которые проводятся по медицинским и психофизиологическим 
критериям. Одни педагоги считают достаточным критерием -  достижение 
определенной степени морфологического развития, другие связывают 
готовность непременно с умственным развитием, третьи считают необходимым 
условием -  определенный уровень психического и личностного развития. Из 
всего этого следует считать, что готовность ребенка к систематическому 
обучению в школе -  это тот уровень морфологического, функционального и 
психического развития, при котором требования систематического обучения не 
будут чрезмерными и не приведут к нарушению здоровья.
Аналогичные взгляды встречаются в работах A.B. Запорожца (1986), где 
отмечается, что готовность к обучению в школе представляет собой целостную 
систему взаимосвязанных качеств детской личности, включая особенности ее 
мотивации, деятельности и сформированности механизмов волевой регуляции.
Важным критерием уровня школьной зрелости является определение 
работоспособности и ее динамики в процессе обучения. Воля шестилетнего 
ребенка еще недостаточно развита. Поэтому он не может долго с помощью 
только волевых усилий организовать себя на выполнение задания.
Основной характеристикой системы дошкольного образования является 
состояние здоровья детей. Здоровыми детьми медико-педагогический персонал 
считают тех, которые активны, любознательны, жизнерадостны, устойчивы к 
неблагоприятным факторам внешней среды, сильны и выносливы, с высоким 
уровнем физического и умственного развития. К сожалению, статистика 
свидетельствует, что количество таких детей составляет всего 15%. А детей 
имеющих различные отклонения в здоровье по России насчитывается уже 
около 70%.
Более 30% детей, которые приходят в школу имеют нарушение осанки. 
Такие дети, как правило, страдают плохим зрением, заболеваниями органов 
дыхания, нервной системы, пищеварения. У них отмечается повышенная 
утомляемость и плохое самочувствие. Педагогам и родителям следует обратить 
внимание на осанку ребенка, так как учебная нагрузка связана со значительным 
статическим напряжением, длительной относительно неподвижной позой и 
резким снижением двигательной активности.
Около 20% детей имеют отклонения со стороны носоглотки. 
Затрудненное дыхание через нос, постоянно открытый рот, не проходящий 
насморк, частые ангины, отит -  эти симптомы свидетельствуют о заболеваниях 
лор-органов. Препятствие поступлению кислорода в легкие и в различные 
клетки организма, особенно головного мозга, приводит к быстрой 
утомляемости, снижению работоспособности, ухудшению памяти и, как 
следствие, к комплексу школьных проблем.
Не менее актуальной проблемой является нарушение зрения у детей. 
Специалисты выявляют группу риска по развитию близорукости или 
«предмиопии». Сущность этого состояния заключается в том, что к 6-7 годам 
ребенок при нормальном развитии органов зрения должен иметь дальнозоркую 
рефракцию определенной величины (+ 1,0 диоптрия), так называемый «запас 
дальнозоркости». Если он такого запаса не имеет, то у такого ребенка имеется 
большой риск развития близорукости, особенно под влиянием различных 
неблагоприятных факторов.
Особое внимание следует уделить группе детей, у которых с первых дней 
в школе возникают проблемы -  это дети с нарушениями нервно-психического 
здоровья. В возрасте 6-7  лет подобные нарушения встречаются у 15-20% детей. 
Поведение таких детей основывается на эмоциях. Чрезмерно беспокойные, 
суетливые, плаксивые, они постоянно кричат, сильно возбуждаются, долго не 
могут успокоиться, при малейшей неудаче обижаются. Встречаются и такие 
дети, которые наоборот проявляют склонность к тормозным реакциям -  
застенчивые, нерешительные, робкие. Все эти внешние проявления
неадекватного поведения чаще всего связаны с нарушением функционального 
состояния центральной нервной системы. Такие дети нуждаются в 
индивидуальном подходе.
Особое внимание при поступлении в школу заслуживают дети, у которых 
ведущей является левая рука. Перед началом обучения в школе необходимо 
определить ведущую руку, 17 которой ребенок лучше владеет, которой будет 
учиться писать. Все свойства ведущей руки определяются сложной 
физиологической структурой распределения функций между правым и левым 
полушариями коры головного мозга. Около 90% людей имеют ведущую 
правую руку, и лишь примерно 10% -  левую или одинаково хорошо владеют и 
правой, и левой рукой. При обучении леворуких детей обязательно должны 
учитываться их индивидуальные особенности развития.
На основании вышесказанного можно заключить, что для успешного 
обучения в школе ребенку необходима не только умственная, нравственно­
волевая подготовка, но, прежде всего, физическая. К моменту поступления в 
школу, у ребенка должна быть сформирована способность переносить 
статические нагрузки, развито умение самостоятельно и творчески 
использовать накопленный двигательный опыт. Двигательная деятельность 
должна стать естественной потребностью каждого ребенка, независимо от его 
индивидуальной двигательной активности.
Для объединения усилий педагогов, психологов, врачей и родителей 
необходимо обеспечить полифункциональное воздействие
здоровьеформирующих мероприятий и сформулировать их в виде задач, 
направленных на укрепление психического и физического здоровья ребенка.
Задача 1
В семье и образовательном учреждении соблюдать гигиенические 
условия и формировать у детей привычку к здоровому образу жизни:
1.1. Создавать благоприятную гигиеническую обстановку, 
предусматривающую систематическое проветривание и поддержание
температуры воздуха в пределах +18... + 20 °С. Во время сна и в 
гимнастическом зале темпераіура понижается до + 16... + 18°С.
1.2. Использовать освещение в комнате 200 люкс, в спальне -  75 люкс.
1.3. Дома оборудовать рабочее место ребенка, правильно расположив его 
по отношению к окну. Свет должен падать слева. Параллельно окну ставить 
стол нельзя, потому что естественный свет, направленный прямо в глаза, 
ослепляет ребенка.
1.4. Не занавешивать окна плотно и не ставить на подоконник высокие 
цветы. В домашних условиях использовать настольную лампу с мощностью 
лампочки не менее 50 Вт.
1.5. В повседневной жизни добиваться спокойной, негромкой речи, 
избегать повышенного тона.
1.6. Добиваться самостоятельного выполнения детьми всех 
гигиенических процедур:
-  мыть руки по мере загрязнения, а также перед едой, после пользования 
туалетом и после прогулки;
-  полоскать рот после приема пищи и чистить зубы после завтрака в 
детском саду и дома утром и перед сном;
-  носить в кармане носовой платок, закрывать нос и рот при чихании и 
кашле.
1.7. Уделять особое внимание культуре поведения ребенка за столом:
-  сидеть прямо;
-  пользоваться всеми приборами (ложкой, вилкой, ножом);
-  брать пищу ложкой или вилкой, понемногу;
-  есть и пить бесшумно;
-  не разговаривать во время еды и не торопиться;
-  выходить из-за стола только по окончании еды, тихо поставив стул на 
место и поблагодарив взрослых;
-  в домашней обстановке, за общим столом не требовать особого 
внимания к себе, разговаривать спокойно, не перебивать взрослых, быть 
внимательным к другим.
Сохранение на протяжении дошкольного возраста хорошего аппетита, 
воспитание у ребенка привычки есть в определенные часы, освоение им всех 
культурно-гигиенических навыков, связанных с приемом пищи,- это в 
известном смысле и подготовка его к школе.
1.8. Осуществлять перед ночным сном и после него необходимые 
гигиенические процедуры.
1.9. Закреплять навыки самообслуживания. Добиваться того, чтобы дети 
самостоятельно, без напоминаний:
-  хорошо и тщательно вытирали ноги;
-  сняв верхнюю одежду, вешали ее в шкаф на вешалку;
-  аккуратно складывали предметы своей одежды в шкаф;
-  застилали постель покрывалом;
-  после сна складывали и убирали свое белье;
-  оставляли в порядке игрушки, книги, бумагу, конструктор и прочие 
вещи, переходя к другому занятию;
-  мыли ноги (до голени) с последующим растиранием кожи полотенцем;
-  причесывались и следили за своим внешним видом.
1.10. Осуществлять закаливающие процедуры с использованием воды, 
воздуха, солнечных лучей в соответствии с состоянием здоровья, условиями 
образовательного учреждения и рекомендациями врача.
1.11. Добиваться выполнения детьми правила переобуваться или 
переодеваться сразу во все сухое после прогулки, если промочили ноги или 
вспотели.
Задача 2
Укреплять психическое здоровье детей в образовательном учреждении и
дома:
2.1. Исключить авторитарный стиль общения с ребенком со стороны 
педагогов и родителей.
2.2. Способствовать созданию такой обстановки дома и в группе детского 
сада, при которой ребенок чувствовал бы себя защищенным в любой ситуации.
2.3. Исключить психологические и физиологические нагрузки.
2.4. Провести анализ факторов, влияющих на поведение ребенка в семье и 
детском саду (не собирает свои игрушки после того, как закончил играть; 
кричит на бабушку; бьет младшего брата и других детей и т. д.). Критически их 
осмыслить и выработать единую стратегию и тактику по отношению к 
поступкам каждого конкретного ребенка.
2.5. Создать условия для разностороннего развития и воспитания детей:
-  обеспечить самый широкий выбор разнообразных видов деятельности, 
среди которых у каждого ребенка появляется возможность отыскать наиболее 
близкие его способностям и задаткам;
-  способствовать пробуждению активности в поиске и раскрытии 
жизненных ориентиров, в пробуждении интереса к самой широкой информации 
о людях и вещах и помощи им в создании целостного образа этого огромного, 
но дружественного и невраждебного внешнего мира.
2.6. Концентрировать внимание ребенка на том приятном, радостном, что 
его окружает, укреплять положительные впечатления, переводя их в 
зрительный ряд, фиксировать это в специальном альбоме в разной форме 
(размещать фотографии родных и близких, наклеивать вырезки с изображением 
тех растений, животных и птиц, к которым ребенок испытывает симпатию; 
видов транспорта, которые ему нравится изображать; предметов и явлений 
окружающей действительности, которые он любит больше всего, и т. п.).
2.7. Помогать детям осознавать свои, даже самые небольшие, достижения.
2.8. Отмечать и поддерживать любые успехи детей.
2.9. Способствовать повышению у детей самооценки. Побуждать их 
самостоятельно выделять и называть все то, что они делают хорошо, и 
помогать им следовать установленному ими самими стандарту.
2.10. Продолжать рассказывать детям об их реальных и возможных 
достижениях в игре, взаимоотношениях друг с другом, в рисовании, лепке, 
математике и т. п.
Задача 3
Осуществлять оптимизацию состояния здоровья детей и их развитие 
методами и средствами физического воспитания:
3.1. Активно использовать все доступные средства физического 
воспитания для качественного созревания мускулатуры, необходимой для 
обеспечения всех функций позвоночника (опорной, амортизационной, 
двигательной и защитной).
3.2. Обеспечить природную потребность детей в двигательной активности, 
которая является главным источником нормального роста, развития и 
функционирования детского организма.
3.3. Регулировать продолжительность, объем и интенсивность 
двигательной активности в соответствии с индивидуальными данными 
физического развития и подготовленности детей.
3.4. Способствовать повышению уровня произвольности двигательных 
действий, освоению техники движений и их координации, направленности на 
результат при выполнении физических упражнений, выполнению правил 
подвижных игр.
3.5. В домашних условиях способствовать сочетанию прогулок с 
занятиями сезонными видами спорта:
-  ходить на лыжах (начиная с 20 до 40 -  45 мин);
-  зимой кататься с горки на санках, летом -  на роликовых коньках по 
асфальтовой дорожке, защищая голову шлемом, плавать и кататься на 
двухколесном велосипеде.
3.6. Активно использовать все доступные средства для профилактики 
нарушения осанки:
-  движение во всех видах;
-  подвижные игры на воздухе;
-  утреннюю гимнастику;
-  постоянное наблюдение за позой ребенка во время игр, занятий;
-  ежедневное выполнение в семье и детском саду комплекса упражнений 
на развитие и укрепление осанки.
Задача 4
Обеспечить охрану здоровья и жизни детей:
4.1. Формировать чувство осторожности, прививать знание основ 
безопасности:
-  научить правильно пользоваться и соблюдать осторожность при работе 
с острыми предметами (ножницами, ножом, иглой и др.);
-  побуждать оберегать глаза от травм во время игр с песком, мячом, 
палками и т. п.;
-  объяснять важность хорошего освещения для сохранения зрения;
-  приучать детей к соблюдению осторожности при встрече с 
незнакомыми животными (их нельзя гладить, брать в руки, так как они могут не 
только укусить, но и заразить опасными кожными и грибковыми 
заболеваниями);
-  предупреждать о свойствах ядовитых растений;
-  развивать представления об опасности приема лекарственных 
препаратов, игр с огнем, аэрозольными баллончиками и другими 
взрывоопасными веществами и предметами;
-  добиваться выполнения правил дорожного движения (переходить улицу 
только при зеленом сигнале светофора);
-  объяснить, что в целях безопасности в лифт можно входить только в 
сопровождении взрослого;
-  выучить домашний адрес и номер телефона;
-  вырабатывать осторожность во время купания в природных водоемах, 
бассейне;
-  добиваться понимания опасности передачи инфекций;
-  объяснять опасность самостоятельного общения, поездок, прогулок 
куда бы то ни было с незнакомыми людьми.
4.2. Помочь детям осознать, что здоровье является главной ценностью 
каждого человека и за него он отвечает сам:
-  объединять усилия родителей, воспитателей, инструкторов по 
физической культуре, музыкальных руководителей, медицинских работников 
для определения содержания, форм и методов постоянного воздействия на 
детей с целью формирования у них интереса к вопросам сохранения и 
укрепления их здоровья;
-  рассказывать детям о достижениях взрослых и детей в вопросах, 
связанных с формированием их здоровья;
-  на занятиях по познавательному развитию в процессе знакомства детей 
с целевым назначением и функциями различных предметов, свойствами и 
качеством разнообразных материалов вводить правила безопасности при их 
использовании, хранении (иголка, ножницы, нож, гвоздь, стекло и т. п.);
-  познакомить с основными частями тела человека, их назначением в 
жизни, подвести к пониманию того, что люди должны заботиться о своем теле;
-  в разных сферах детской деятельности (игровой, конструктивной, 
музыкальной, изобразительной, познавательной и др.) использовать 
содержание, направленное на формирование привычки к здоровому образу 
жизни.
Существенный вклад медико-педагогического персонала в подготовке 
детей к обучению в начальной школе, а также применение разнообразных 
средств оздоровительно-развивающей направленности будут являться залогом 
хорошего здоровья, умственной и физической подготовки дошкольников.
1.5 Взгляды педагогов, исследователей и ученых на роль физического 
воспитания детей
Джон Локк (1632-1704), английский философ, педагог в своих основных 
работах, таких как: «Некоторые мысли о воспитании», «Опыт о человеческом
разуме» и др. рассматривал процесс становления и воспитания ребенка, как 
единство физического, психического и умственного развития. Создал теорию 
физического воспитания. Считал, что «здоровье необходимо нам для 
профессиональной деятельности и счастья». Утверждал, что правильное 
физическое воспитание способствует выработке мужества и настойчивости.
Жан-Жак Руссо (1712-1778), французский философ-просветитель, 
писатель, в «Проекте воспитания де Сент-Мари», «Рассуждение о науках и 
искусствах», «Письмах о морали», и других работах отводил особое место 
физическому воспитанию как одному из средств гармонизации отношений 
человека с природой и социальным окружением. Разработал методику и 
рекомендации по физическому воспитанию, рассчитанные на условия жизни 
ребенка в среде, близкой природе и ручному труду. Физические упражнения и 
игры рекомендовал применять для развития физической силы и воспитания 
воли. Считал, что крепкое здоровье необходимо, чтобы сделать ребенка 
мудрым и разумным.
Иоганн Генрих Песталоцци (1746-1827), швейцарский педагог, один из 
основоположников дидактики начального обучения. В своих работах: «Лингард 
и Гертруда», «Как Гертруда учит своих детей» и др. исходным элементом 
физического развития считал способность ребенка к движению. Утверждал, что 
начало физического воспитания, закладывается в семье, когда мать постепенно 
приучает ребенка стоять, делать первые шаги и ходить. Создал и обосновал 
«азбуку умений», усвоение которой помогло бы ребенку развить физические 
силы и овладеть необходимыми ему в жизни трудовыми навыками, 
рекомендовал дополнить ее гимнастикой для суставов, народными играми и 
забавами. Указывая на различия в становлении умственных, физических и 
нравственных способностей ребенка, подчеркивал важность их связи и тесного 
взаимодействия в обучении, которое движется от простого к более сложному, 
чтобы в итоге обеспечить гармоничное развитие человека.
Владимир Мономах (1053-1125). Великий киевский князь, выдающийся 
государственный деятель и писатель Древней Руси. Считал главным в
физическом воспитании -  тренировку, а лучшей школой тренировки -  охоту 
(«ловы»). В «Поучении» утверждал, что путем тренировок можно обеспечить 
развитие таких волевых и нравственных качеств, как сила, выносливость, 
быстрота, подвижность, смелость, отвага и храбрость.
Епифаний Славинецкий (1609-1675). Опытный педагог -  практик и 
теоретик воспитания. В своей работе: «Гражданство обычаев детских» 
трактовал необходимость тесной связи между умственным, нравственным и 
физическим воспитанием. Впервые сделал попытку проанализировать игры и 
физические упражнения с педагогической точки зрения. Рассматривал 
упражнения и игры как средство воспитания и укрепления здоровья. Следуя 
требованиям педагогики, впервые сделал попытку классифицировать игры.
Константин Дмитриевич Ушинский (1824-1871). В психолого­
педагогических сочинениях: «Человек как предмет воспитания», а также в 
книге «Детский мир» обосновал с точки зрения психологии важнейшие 
дидактические принципы воспитывающего обучения: наглядность,
систематичность и последовательность, основательность и прочность усвоения 
учебного материала, разнообразие методов обучения. Впервые научно доказал 
значимость физическою воспитания в общей системе воспитания ребенка. 
Предлагал во время занятий умственным трудом проводить физические 
упражнения. Советовал широко использовать в воспитательной работе с детьми 
дошкольного возраста народные игры. Считал, что народные игры и 
физические упражнения в сочетании с трудом должны составлять основу 
физического воспитания.
Егор (Георгий) Арсеньевич Покровский (1834-1895). Врач-педиатр, 
теоретик физического воспитания. Им написаны книги: «Физическое
воспитание детей у разных народов, преимущественно России», «Детские игры 
в связи с историей, этнографией, педагогикой и гигиеной», «Значение детских 
игр в отношении воспитания и здоровья», «Детские игры и гимнастика в 
отношении воспитания и здоровья молодежи», «Первоначальное физическое 
воспитание детей» и др. В своих работах доказывал, что успех всего
последующего воспитания зависит от того, насколько правильно
осуществлялось первоначальное развитие ребенка, подчеркивал важность 
постоянных и тесных связей между педагогами и врачами в деле воспитания 
детей. Лучшей системой воспитания считал такую, при которой обращается 
одинаковое внимание на душевное и физическое развитие ребенка. 
Всесторонне исследовал психофизический, педагогический аспект игры. 
Впервые предложил научно-просветительскую методику изучения игр и 
блестяще разработал ее. Доказывал, что игра образовывает и развивает легче и 
эмоциональнее, чем иной школьный урок. Утверждал, что ребенок должен 
быть поставлен в благоприятные условия, чтобы ничто не влияло отрицательно 
на его организм, в особенности на его нервную систему.
Петр Францевич Лесгафт (1837-1909). В своих публикациях по 
физическому воспитанию: «Об отношении анатомии к физическому
воспитанию», «Об играх и физическом воспитании в школе», «О задачах 
физического воспитания», «Об играх в семье. Сообщение в Обществе 
содействия физическому развитию» и др. рассматривал физическое воспитание 
как полноправную и необходимую часть общего образования, на базе которого 
только и можно построить научную систему умственного и нравственного 
развития ребенка. Понятие «физическое воспитание» он заменил термином 
«физическое образование», считая его более точным. Одну из важных сторон 
физического образования он видел в тренировке органов чувств. Умение 
сочетать мысль и практическое действие он рассматривал как необходимое 
звено нравственного развития, а также научно обосновал средства, содержание 
и методы физического воспитания, в основе которых определил дидактические 
принципы: сознательность, наглядность, активность, постепенность,
последовательность.
Впервые в истории физического воспитания он систематизировал 
физические упражнения на основе педагогических задач, создал учение о 
методах «слова» и «показа». Он считал, что учитель физической культуры 
должен владеть словом лучше, чем учитель словесности. И только в том случае,
когда дети не понимают, как следует выполнять упражнение, оно может быть 
показано. Данная методика преследовала цель развитие памяти, воображения, 
мышления. Большое внимание он уделял гигиеническому воспитанию.
В систему физического воспитания он включал игры, утверждая, что они 
приучают детей к движениям, способствуют формированию волевых качеств. 
«Детская игра -  это не забава, а форма деятельности, при которой ребенок 
готовится к жизни, приобретает определенные навыки и привычки, усваивает 
социальный опыт, формирует в себе черты будущего характера, тренируется в 
нравственных поступках».
Валентин Владиславович Гориневский (1857-1937). Гигиенист, педиатр, 
один из первых отечественных ученых в области врачебного контроля за 
физическим развитием и воспитанием детей. В своих работах «Физическое 
образование», «Культура тела», «Гигиена физических упражнений и спорта», 
«Руководство по физической культуре и врачебному контролю», «Физическая 
культура и здоровье» показал воздействие физических упражнений на 
сердечно-сосудистую, костную и мышечную системы организма ребенка. 
Разработал вопросы закаливания организма, теории, методики физического 
воспитания, подвижной игры, методы обследования физического развития. 
Внес определенный вклад в развитие теории подвижной игры, считая, что 
подвижные игры -  «вид упражнений, наиболее пригодный в детском возрасте, 
лучшее гигиеническое средство физического воспитания», оказывающее, кроме 
того, «глубокое влияние на весь умственно -  нравственный склад» детей. 
Привлекательность подвижных игр во многом объяснял их состязательным 
характером.
Ефим Аронович Аркин (1873-1948). Педагог, врач. Основные работы: 
«Мозг и душа», «Ребенок от года до четырех лет», «Беседы о воспитании», 
«Физическое воспитание в детском саду», «Воспитание ребенка в семье от года 
до зрелости», «Ребенок в дошкольные годы» и др.
Большое значение придавал правильной постановке физического 
воспитания, укреплению и закаливанию детского организма.
Разработал организационные основы обучения детей движениям -  ввел в 
работу дошкольных учреждений физкультурные занятия как основную форму 
обучения движениям. Предлагал формировать основные двигательные навыки 
только при помощи подвижных игр. Показал ведущую роль в лечебно­
воспитательной работе таких факторов, как пребывание детей на воздухе, 
организация правильного питания, детские игры, участие в трудовых процессах.
Иван Михайлович Сеченов (1829-1905). В своих работах «Элементы 
мысли», «Рефлексы головного мозга», «Кому и как разрабатывать 
психологию?» первым показал наличие прочной связи между деятельностью 
центральной нервной системы и мышечными движениями. Положил начало 
изучению проблем утомления и активного отдыха при мышечной деятельности 
человека.
Иван Петрович Павлов (1849-1936). Физиолог, педагог, создатель учения 
о высшей нервной деятельности, лауреат Нобелевской премии (1904). 
Основные работы: «Экспериментальная психология и психопатология на 
животных», «Исследования высшей нервной деятельности», «Физиология 
высшей нервной деятельности».
Раскрыл представления о физиологических механизмах двигательных 
умений и навыков. Сформулировал понятие динамического стереотипа, 
позволяющего объяснить сложное двигательное действие.
Николай Александрович Бернштейн (1896-1966). Создатель нового 
направления исследований -  физиологии активности. Основные работы: 
«Общая биомеханика», «Практикум по экспериментальной психологии», 
«Очередные проблемы физиологии активности», «О построении движения», 
«Очерки по физиологии движений и физиологии активности», «Физиология 
движений и активности».
Объектом изучения сделал движения человека. Разработал принцип 
управления движениями («принцип сенсорных коррекций») и вытекающую из 
этого принципа схему управления по рефлекторному кольцу. Раскрыл 
механизм формирования навыка. Сформулировал принцип активности.
Александр Владимирович Запорожец (1905-1981). Психолог, педагог. 
Основные работы: «Изменение моторики ребенка-дошкольника в зависимости 
от условий и мотивов его деятельности», «Психологическое изучение развития 
моторики ребенка-дошкольника», «Сознательное управление движением и его 
развитие у ребенка», «Развитие ориентировочных движений руки и глаза в 
дошкольном возрасте» и др.
Разрабатывал вопросы общей и детской психологии, психологии 
сенсорных процессов и движения. Включил образ ситуации и образ действия в 
ткань двигательного акта. Экспериментально доказал роль представлений в 
процессе формирования двигательного навыка и управления им. Пришел к 
выводу о том, что ощущаемость движений не только обязательный спутник их 
произвольности, но и необходимая ее предпосылка.
Антон Семенович Макаренко (1888-1939). Педагог и писатель, 
разработал теорию и методику воспитания в коллективе. Провел orfbrr 
соединения обучения с производительным трудом учащихся, развил теорию 
семейного воспитания. Основные работы: «Педагогическая поэма», «Флаги на 
башнях», «Книга для родителей» и др., в которых уделял большое внимание 
физическому воспитанию, как неотъемлемой части общего воспитания 
формирующего эстетические и нравственные качества личности.
Современные педагоги активно разрабатывают тему воспитания 
дошкольников и подготовку их к школьному периоду. Среди них такие 
исследователи, как Е. А.Тимофеева, Н.Т.Терехова, Е.Н.Вавилова, 
J1.В.Карманова, М.А.Рунова и др. Все они внесли значительный вклад в теорию 
и методику физической культуры детей дошкольного возраста.
1.6 Роль физической культуры в коррекции физического и речевого 
отставания дошкольников
Тематика физического воспитания остается актуальной на протяжении 
многих десятилетий, так как физическое развитие ребенка является 
неотъемлемой частью его здоровья. Более 70% пятилеток имеют различные
функциональные отклонения в развитии речи, что в большинстве случаев, 
обусловлено отставанием в развитии двигательной сферы (М.А.Рунова, 2002). 
Это проявляется в виде недостаточной координации сложных движений, 
неточности, моторной неловкости, снижения темпа выполнения движений, 
нарушения пластичности и амплитуды выполняемых движений в упражнениях 
по показу и по словесной инструкции (И.К.Шилкова, 2001).
Экспериментально доказана зависимость развития речи детей от степени 
сформированности мелкой моторики пальцев рук. Если развитие движений 
пальцев рук отстает, то чаще всего, происходит и задержка речевого развития, 
хотя общая моторика при этом остается в норме или может быть выше 
возрастной нормы (Т.В.Волосовец, 2002). М.М.Кольцова (2004) считает, что 
«есть все основания рассматривать кисть руки как орган речи -  такой же, как 
артикуляционный аппарат. С этой точки зрения, проекция руки есть еще одна 
речевая зона мозга».
У детей с задержкой речевого развития, следует стимулировать речевое 
развитие с помощью тренировки движений пальцев рук, что является, по 
мнению М.М.Кольцовой (2004) «мощным средством повышения 
работоспособности коры головного мозга».
При коррекционной работе с детьми с общим недоразвитием речи 
мелкую моторику пальцев рук, моторику артикуляционного аппарата гораздо 
эффективнее развивать параллельно с общей моторикой (В.В.Коноваленко, 
2003). Следует использовать специальные упражнения для развития общей 
моторики, для улучшения координации движений, выработки чувства ритма, 
преодоления моторной неловкости (Г.А.Волкова, 2002).
Внесение в двигательный режим дошкольников логоритмической 
гимнастики будет оптимизировать их общее развитие (М.А.Рунова, 2002). В 
занятия по логоритмике могут входить разные виды упражнений: 
общеразвивающие, подвижные игры, дыхательная гимнастика, пальчиковая 
гимнастика, массаж и самомассаж, психотерапия, музыкотерапия. В систему 
занятий можно включить нетрадиционные методы, имеющие различные цели:
соединение личности и природы, развитие процессов дыхания, обоняния и т. д. 
Все это активизирует деятельность клеток головного мозга, улучшая его 
обменные процессы и пластические функции.
Дети в возрасте 5-7 лет отличаются подвижностью и грациозностью, 
двигательным богатством, которое проявляется лишь при свободных 
движениях. Стоит заставить ребенка производить точные движения, как он 
быстро утомляется и стремится уйти к своим играм, где движения свободны. 
Неспособность к точности зависит от недоразвития корковых механизмов и от 
недостаточно выработанных двигательных стереотипов. Таким образом, в 
данном возрасте преобладает выразительная, изобразительная и обиходная 
моторика.
Формирование движений у ребенка происходит при участии речи, под 
влиянием абстрагирующей и обобщающей функции второй сигнальной 
системы. По мнению H.A.Бернштейна (1997) движения человека, различаются 
по степени произвольности и по участию в двигательном акте речи. 
Следовательно, и степень управления этими движениями различна, что 
необходимо учитывать при проведении «логоритмической» гимнастики с 
детьми, имеющими речевое отставание (Н.А.Седых, 2003).
Формирование двигательного акта осуществляется в несколько этапов:
-  на первом этапе ребенком осуществляется восприятие и оценка 
ситуации;
-  на втором этапе индивид выявляет двигательную задачу, создает образ 
того, что, должно быть (при выполнении движения центральная нервная 
система осуществляет ряд непрерывных коррекций с тем, чтобы двигательная 
задача и модель будущего движения совпали);
-  на третьем этапе происходит программирование решения 
определившейся задачи (т.е. намечается цель и содержание движения, а так же 
средства, с помощью которых решается двигательная задача);
-  на четвертом этапе идет фактическое выполнение движения, это 
происходит, если ребенок овладел координацией движений, именно она 
обеспечивает точность, соразмерность и плавность акта.
В систематизации основных направлений физического и логопедическою 
коррекционно-воспитательного процесса ставятся две основные задачи:
-  развитие, формирование и коррекция невербальных функций -  
координации движений, чувства темпа и ритма в движении, слухового 
внимания и памяти, пространственной ориентации (движение под музыку, 
танцы, марш, игровые упражнения, элементы импровизации);
-  коррекция дискоординации в движениях рук (в том числе и мелкой 
моторики) и ног.
При коррекционной работе все виды физкультурно-оздоровительной 
деятельности необходимо проводить в благоприятной для ребенка атмосфере 
(Т.А.Бобылева, 2002). С этой целью, на занятиях в виде физкультминуток 
следует использовать игры и упражнения, способствующие снятию утомления, 
раскрепощающие моторику и речь, оптимизирующие эмоциональный фон. В 
зависимости от возраста и от темы занятий физкультминутки длятся от 1 до 3 
минут.
Условно, все физкультминутки можно разделить на упражнения без 
речевого и с речевым сопровождением.
Среди упражнений без речевого сопровождения выделяются движения, 
выполняемые стоя, сидя или лежа, упражнения с элементами йога-гимнастики 
и психогимнастики (С.А.Медведева, 2005). Проводятся они на начальном этапе 
обучения с целью переключения на другой вид деятельности, привлечения 
внимания детей, обучения правильному и точному выполнению заданий 
(И.В.Чупаха, 2003).
Упражнения на релаксацию проводятся на каждом этапе обучения. 
Упражнения с элементами психогимнастики проводятся в любом периоде 
обучения. Это могут быть задания на изображение отдельных эмоций с
помощью мимики, жестов, пантомимы. Такие упражнения проводятся с 
музыкальным сопровождением (Г.А.Волкова, 2002).
Упражнения с речевым сопровождением (речевые игры фонетической 
или лексикограмматической направленности) содержат в себе определенные 
коррекционные задачи: развитие памяти, внимания, мышления; развитие 
эмоционального фона; развитие дыхательных функций; снятие напряжения 
после максимальной концентрации внимания и памяти (изучения нового 
материала); а также закрепление произношения отдельных звуков речи.
При поведении физкультминуток желательно использовать веселые, 
забавные, озорные образы, которые способствуют эмоциональному восприятию, 
вызывая положительные чувства, что помогает более быстро запоминать 
движения, усваивать новые слова. Применяя игры разных народов, 
произведения устного народного творчества при необходимости можно вносить 
изменения, адаптируя их с учетом речевых возможностей детей с общим 
недоразвитием речи (Н.В.Клюева, 2001).
Особое место в жизни ребенка занимают подвижные игры. По мнению 
Г.Н.Гришиной (1997) они оказывают положительное влияние на сердечно­
сосудистую и дыхательную системы дошкольников. Под их воздействием 
ребенок хорошо развивается физически: у него увеличиваются масса тела, рост, 
окружность грудной клетки, дыхательная функция, повышается мышечный 
тонус, уменьшаются дефекты осанки, улучшаются аппетит и сон 
(А.К.Ковалевский, 2005).
Одним из основных компонентов игровой деятельности является 
воображаемая ситуация в развернутом виде (сюжет, роль, игровые действия). 
Дети распределяют роли с помощью масок, деталей одежды речевых и 
неречевых действий создают различные образы людей или животных, вступают 
в определенные взаимодействия в процессе игры. Игра формирует психику 
ребенка (J1.С.Выгодский, 1997). В процессе игры ребенок ситуативно 
опережает свой возраст, формируя свое будущее (А.Н.Леонтьев, 1975).
Подвижные игры с пением, с проговариванием речитативов являются 
составной частью физкультурных, музыкально-ритмтческих занятий. Помимо 
учебных занятий, они проводятся на праздниках и прогулках. Их 
использование определяется задачами и этапами коррекционно­
оздоровительной работы, характером и структурой дефекта, возрастными и 
индивидуально-психическими особенностями детей (А.С.Галанов, 2003).
Обычно, коррекционная работа по исправлению двигательных 
отклонений и речевых нарушений направлена на нормализацию мышечного 
тонуса, исправления неправильных поз, развития статической выносливости, 
упорядочения темпа движений, синхронного взаимодействия между 
движениями и речью, запоминание серии двигательных актов, воспитание 
быстроты реакции на словесные инструкции, развитие тонких двигательных 
координаций, необходимых для полноценного становления навыков письма.
Игры включают различные формы передвижения -  бег, прыжки, 
подскоки, ходьба и т.п. Все это оказывает всестороннее воздействие на 
организм, вызывая адаптивные изменения функций мышечной, дыхательной и 
сердечно-сосудистой систем (Г.Б.Френкпах, 1992).
Музыкальное сопровождение игр ведет к еще более эффективному 
развитию и закреплению полезных качеств и умений, полной согласованности 
движений по скорости, продолжительности, воспитывает чувство ритма, 
благоприятствует уравновешиванию нервных процессов, содействует лучшей 
координации и регуляции мышечных усилий с функциями различных 
анализаторов организма ребенка.
Подвижные игры по содержанию в них двигательного и речевого материала 
делятся на сюжетные и несюжетные игры, с элементами спортивных игр.
Сюжетные подвижные игры отражают в условных формах жизненные или 
сказочные эпизоды. Дошкольники с увлечением передают игровой образ, 
перевоплощаются в волка и гусей, обезьянок и ловца и т.д.
Несюжетные подвижные игры содержат двигательные задания, в зависимости 
от них подразделяются на игры типа перебежек, ловишек, пятнашек и т.д.; игры с
элементами соревнования; не сложные игры-эстафеты; игры с предметами: мячами, 
обручами, скакалками, кеглями; игры-забавы для самых маленьких.
Игры с элементами спорта требуют ловкости, силы, собранности, 
организованности, наблюдательности.
Помимо игр, для улучшения речевые и двигательных функций, 
целесообразно проводить логопедический массаж (Е.Н.Краузе, 2004), 
гимнастику мышц шеи (В.Т.Кудрявцев, Б.Б.Егоров, 2000) и массаж кистей рук 
(В.И.Васичкин, 1991). В зимнее время года прекрасно растирать руки снегом, 
так как искусственная локальная гипотермия улучшает кровообращение, 
нормализует мышечный тонус (М.А.Поволяева, 2003).
Необходимо отметить, что во время активизации локомоционной 
деятельности ребенка, количество дыхательных актов может возрастать втрое, 
это предъявляет повышенные требования к речевому дыханию. Для 
правильного формирования речевого дыхания и звукопроизношения 
применяют специальные упражнений и игр (В.В.Коноваленко, 2003). При этом 
дыхательную гимнастику сочетают с артикуляционными упражнениями. На 
первых этапах, проводятся упражнения на артикуляцию гласных звуков без 
голоса, затем подключается голос. Вслед за гласными, проговариваются 
согласные и слоги. Затем подключаются движения рук, где каждое движение 
является двигательным образом проговариваемого звука или слога.
Чем старше становится ребенок, тем большую роль приобретает влияние 
мелких движений пальцев рук на формирование его психических процессов. 
Установлено, что уровень психических процессов находится в прямой 
зависимости от степени сформированности мелкой моторики рук (Г.А.Волкова, 
2002; М.М.Кольцова, 2004). До тех пор, пока движения пальцев не станут 
свободными, развитие речи и, следовательно, мышления замедленное 
(М.А.Поволяева, 2003; М.С.Рузина, 2004).
Хороший коррекционный эффект дают упражнения с элементами 
психогимнастики (М.И.Чистякова, 1990). Это могут быть задания на 
изображение отдельных эмоций с помощью мимики, жестов, пантомимы.
Такие упражнения рекомендуется проводить с музыкальным 
сопровождением, так как музыка оказывает влияние на качество исполнения 
движений. Движения становятся более выразительные, ритмичные, в них ярко 
выражена четкость, координация, плавность, слитность и переключаемость. 
Эмоциональная окрашенность Движений музыкой придает движениям энергию 
или мягкость, размах или сдержанность и в тоже время содействует их 
непринужденности (Е.И.Юдина, 1994).
Также рекомендуем применять упражнения под музыкальное
сопровождение с элементами танцев, которые способствуют развитию обшей 
моторики, координации движений, чувства темпа и ритма.
Ряд детских дошкольных образовательных учреждений, работающих по 
современным методикам, внедряет в свою практику аромо- и фитотерапию, с 
посещением сауны (И.В.Чупаха, 2003).
Положительный эмоциональный настрой и творческий подход к 
проведению занятий будет способствовать хорошему усвоению материала, а 
соответственно, положительно влиять на развитие личности ребенка 
(Г.А.Волкова, 2002; М.А.Поволяева, 2003).
Ниже приводится ряд логоритмических упражнений, которые следует 
применять с музыкальным сопровождением.
Физкультминутки в учебно-воспитательном процессе
(Комплексы упражнений имитационного характера)
Ворона
Действия детей
1. Дети бегают вокруг «елки» и 
кричат: «Кар-кар!»
2. Дети бегают по залу, машут 
руками, обегают различные
Слова педагога 
Вот под елочкой зеленой 
Скачут весело вороны. 
Целый день они летали
препятствия.
3. Повороты туловища и головы в И добычу добывали, 
левую и правую стороны.
4. Дети садятся на корточки и Только к ночи умолкают 
делают наклоны головой вперед,
назад, в стороны.
5. Дети сидят на корточках и тихо И все вместе засыпают, 
повторяют: «Кар-кар-кар».
Действия детей
1. Дети делают подскоки, 
изображая лошадок.
2. Плавно разводят руки в 
стороны и наклоняются вперед.
3. Поочередно притоптывают то 
правой, то левой ногой.
4. Дети прыгают произвольно по 
нсему залу, произнося «и го-го».
Лошадки
Слова педагога 
Эй, лошадки, все за мной, 
Поспешим на водопой. 
Вот широкая река,
В ней холодная вода. 
Пейте! Хороша водица. 
Постучим копытцем.
Эй, лошадки, все за мной, 
И поскачем, все домой.
Упражнения с включением считалок, поговорок
Действия детей
1. Ходьба по скамейке 
приставным шагом, 
спиной вперед, 
перешагивая набивные мячи 
(воспитатель страхует).
2. Подпезание под дугами и 
другими препятствиями.
3. Ходьба по гимнастическим 
скамейкам, правая рука вперед, 
левая за головой. Ходьба 
скрестным шагом по скамейке, 
руки за спиной или за головой.
4. И.П.: упор, стоя на коленях. 
Прогнуть спину, голову поднять.
Слова педагога
Чтоб до зайки нам дойти,
Надо мостик перейти.
Здесь детишкам не пройти, 
Тут придется проползти.
Я, скамейка, как стрела,
Я пряма, длинна, ровна.
Ты, моряк, быстрей пройди,
Да смотри, не упади!
А котята спинку выгнут 
И неслышно с места спрыгнут.
5. И.П.: упор присев, подбородок Перед тем, как прогуляться,
к груди выполнить кувырок Начинают кувыркаться,
вперед (воспитатель страхует).
Релаксационная игра
Волшебный сон
Эта игра поможет детям успокоиться, расслабиться, снять мышечное 
напряжение. Дети ложатся на пол, руки вдоль туловища, глаза закрыты. 
Педагог дает следующую установку: «Начинается игра «Волшебный сон». Вы 
не заснете по-настоящему, будете все слышать и чувствовать, но не будете 
двигаться и открывать глаза, пока не «проснетесь». Внимательно слушайте и 
повторяйте про себя мои слова. Спокойно отдыхайте, закрыв глаза. Пусть 
каждому приснится хороший, добрый сон».
Реснички опускаются...
Глазки закрываются...
Мы спокойно отдыхаем (2 раза), 
Сном волшебным засыпаем. 
Дышится легко, ровно, глубоко. 
Наши руки отдыхают...
Ноги тоже отдыхают...
Отдыхают, засыпают... (2 раза) 
Шея не напряжена,
А расслаблена она...
Губы чуть приоткрываются,
Все чудесно расслабляется. ..(2 раз 
Дышится легко... ровно... глубоко. 
Напряженье улетело...
И расслаблено все тело (2 раза),
Будто мы лежим на травке, 
На зеленой, мягкой травке... 
Греет солнышко сейчас... 
Ноги теплые у нас...
Дышится легко...ровно... 
глубоко...
Губы теплые и вялые 
И нисколько не усталые.
Мы спокойно отдыхали,
Сном волшебным засыпали.
Хорошо нам отдыхать!
Но пора уже вставать!
Крепче кулачки сжимаем,
Их повыше поднимаем.
Потянуться! Улыбнуться!
Всем открыть глаза и встать!
Комплексная разминка
Комплексную разминку желательно проводить несколько раз в день. 
Сначала упражнения выполняются детьми по показу и по инструкции, а затем 
уже самостоятельно. Время выполнения разминки примерно 5 минут.
Разминка содержит комплекс упражнений для одновременной 
тренировки вестибулярного аппарата, общей координации движений, 
совершенствования артикуляционной и тонкой моторики, а также дыхательные 
и голосовые упражнения и задания для развития фонематического восприятия. 
Данные упражнения можно использовать как в комплексе, так и выборочно.
Комплекс 1
1. Дыхательное упражнение «Ракета».
Глубокий вдох через нос, руки медленно поднять через стороны вверх, 
ладони свести вместе, плотно прижав, друг к другу, подняться на носки, 
потянуться вверх, задержав дыхание.
Медленный глубокий выдох со звуком А, руки в такт выдоху опускаются 
вниз через стороны.
2. «Улыбка» -  руки перед грудью, ладонями вперед, губы и зубы 
сомкнуты.
Растянуть разомкнутые губы, одновременно развести руки в стороны и 
произнести длительно, протяжно звук И.
3. «Трубочка» -  одновременно с длительным и протяжным 
произнесением звука У (вытянуть губы вперед трубочкой) руки перед грудью, 
соединить ладони, локти в стороны.
4. «Болтушка» -  рот широко раскрыт, прямые руки поднять вверх.
Одновременно с движениями широкого мягкого языка вперед-назад, и в
такт с этими движениями, также вперед-назад двигаются мягкие, 
расслабленные кисти рук (локти не сгибать).
5. «Щелканье» («Цоканье») языком -  прямые руки поднять вверх над 
головой.
По команде одновременно с цоканьем языком сжимаются и разжимаются 
сначала кулаки обеих рук одновременно, затем поочередно то правой, то левой 
руки.
6. «Коготки», 7. «Ножницы» -  выполняются в традиционной манере с 
дополнительным изменением по команде положения рук:
«Вверх; в стороны; перед грудью; вниз;
правая вверх -  левая вниз;
левая в сторону -  правая вверх и т.п.».
8. Игра «Хлоп -  топ». Услышав звук И -  хлопнуть в ладоши, звук Ы -  
топнуть ногой.
Комплекс 2
1. Дыхательное упражнение «Насос».
Руки опущены вниз вдоль туловища. Медленный вдох через нос -  руки 
при этом скользят вдоль туловища вверх к плечам, сгибаясь в локтях. Задержка 
дыхания. Руки согнуты в локтях, кисти рук под мышками.
Медленный выдох через рот со звуком У У У У. Руки скользят вдоль 
туловища вниз.
2. «Крокодил» - широко раскрывать и закрывать рот в сопровождении 
движений рук, имитирующих движения пасти крокодила: рот широко открыт -  
руки вытянуты вперед с плотно соединенными запястьями и разведенными 
кистями, одна вверх, другая вниз, пальцы при этом напряжены и разведены с 
силой.
При закрывании рта кисти соединить, плотно сжав ладони и сведя вместе 
пальцы.
3. «Болтушка» (см. компл.1).
4. «Качели» -  движение языка вверх-вниз. Кисти рук при этом также 
движутся вверх-вниз.
5. «Часики» -  руки перед грудью ладонями вперед, пальцы каждой руки 
плотно прижаты друг к другу.
Движение языка с одновременным движением кистей рук вправо-влево.
6. «Маляры».
а) Круговые движения языком по губам, сопровождающиеся 
синхронными круговыми движениями кистей рук.
б) То же самое с движениями языка в преддверии рта (рот закрыт).
в) По зубам (рот раскрыт).
7. «Ножницы» -  «Дощечка» -  «Кулачок»:
-  «Ножницы» -  пальцы с силой разведены;
-  «Дощечка» -  плотно прижаты друг к другу»;
-  «Кулачок» -  пальцы с силой сжимаются в кулаки по командам 
взрослого, которые подаются в быстром темпе.
8. Угадывание гласного звука по беззвучной артикуляции, произнесение 
его в сопровождении соответствующих жестов:
звук О -  пальцы обеих рук образуют «колечки» из большого и 
указательного пальца;
звук А -  ладони перед грудью сложить домиком, большие пальцы 
соприкасаются;
звук У -  руки перед грудью, ладони плотно прижаты друг к другу;
звук И -  руки медленно разводятся в стороны.
(Сначала упражнения выполняются с одним, затем с 2-мя, 3-мя, 4-мя 
звуками).
Подвижные игры в учебно-коррекционной работе
П ятнаш ки
Цель: развитие координации движений, умение менять направление 
движения.
Ход игры
Выбирают с помощью считалки ведущего -  он «пятнашка». Дети 
разбегаются. Пятнашка пытается догнать и коснуться рукой других детей.
Тот, кого поймал пятнашка, вместе с ним ловит остальных, выбирается 
новый водящий, и игра продолжается.
Восточный официант
Цель: развитие координации движений, равновесия, укрепление
мышечного «корсета» позвоночника, мышечного аппарата стопы.
Материал: кубик или книга
Ход игры
Ребенок должен выпрямиться, принять правильную осанку. Нужно положить 
ему на голову кубик или книгу и предложить подвигаться вправо приставным 
шагом. Потом то же самое проделать влево. При этих движениях ребенок должен 
стараться не уронить кубик. Выигрывает тот, кто сможет сделать больше шагов.
Мышки в кладовой
Цель: тренировка быстроты реакции, скорости, ловкости движений, 
умение ориентироваться в пространстве.
Материал: стулья, веревка.
Ход игры
Дети изображают мышей. Они сидят на стульях по одну сторону площадки 
(мыши в норах). На противоположной стороне площадки, на высоте 40-50 см 
натянута веревка, за которой находится «кладовая». Сбоку от детей сидит 
ведущий, играющий роль кошки.
Кошка засыпает, мыши бегуг в кладовую, они нагибаются и подлезают под 
веревку. Затем, присаживаясь на корточки, грызут сухари: «хруп, хруп».
Кошка внезапно просыпается и бежит за мышами. Мыши выбегают из 
кладовой и бегут в норки. Кошка ловит мышей. Поймав одного, она сажает его 
отдельно и повторяет игру с остальными. Игра заканчивается, когда все мыши 
будут пойманы.
По окончании игры ведущий предлагает всем потянуться, поднять голову 
вверх: «Вы теперь не мышки, а славные ребятишки и будете хорошо расти». При 
этом ведущему необходимо контролировать осанку, смыкание губ.
Закати мяч в ворота
Цель: развитие разносторонней координации движений, подвижности 
нервных процессов, умение держать равновесие.
Материал: 2 стула или 2 табурета, рейка (1.5-2 м), мяч.
Ход игры
Ведущий строит «ворота» (на спинки стульев или сиденья табуретов кладет 
рейку). Перед воротами на расстоянии 1,5-2 м кладет мяч. Ребенок должен 
взять мяч, катить его в ворота и бежать за ним. Пройдя ворота на четвереньках, 
ребенок выпрямляется, догоняет мяч и, положив его на прежнее место, садится 
отдыхать.
Более сложный вариант: игру можно проводить на время. При этом надо 
следить за тем, чтобы ребенок бежал за мячом, сохраняя прямую осанку, не 
сутулясь.
Перешагни через веревочку
Цель: развитие координации движений, ловкости, формирование навыков 
перешагивания препятствия.
Материал: веревочка, стулья.
Ход игры
Протягивается и закрепляется веревочка на расстоянии 10-15 см от пола. 
Ребенок сидит на стуле в 3-5  м от веревочки. По команде ведущего он идет и 
перешагивает веревочку, затем поворачивается и снова перешагивает веревочку 
-  и так, пока не перешагнет ее по всей длине. Если ребенку это трудно, то 
можно сделать 3 -4  перешагивания.
Игру лучше выполнять под ритмичную музыку или хлопки ведущего, 
сопровождающие каждое переступание через веревочку.
Ведущий должен контролировать правильность осанки и смыкание губ 
(рот должен быть закрыт).
Начинать можно с одной стороны веревки, а на другой стороне, на стул, к 
которому прикреплена веревочка, можно положить приз.
Маленький гимнаст
Цель: укрепление мышц туловища и конечностей; тренировка органов 
равновесия.
Ход игры
Родители рассказывают ребенку о гимнастах, демонстрируют их 
красивые движения, затем предлагают ему поиграть «в гимнаста». Родители, 
сидя на корточках, крепко сцепляют руки (правая мамы и левая папы), 
прижимая их к своему телу. Другими руками берут ребенка за руки. Он 
становится одной ногой на руку папы, а другой -  на руку мамы. Родители 
медленно встают и поднимают ребенка до уровня пояса в положении «стоя» 
(ребенок выпрямляет спину). После чего они начинают медленно ходить, 
побуждая ребенка продолжать стоять, сохраняя правильную осанку.
Постепенно шаг ускоряется. Через 1-2 минуты родители опять садятся на 
корточки, и ребенок соскакивает на землю.
Это упражнение оказывает большое эмоциональное влияние на ребенка и 
родителей, т.к. редко удается поиграть всем вместе. После игры рекомендуется 
совместное чаепитие.
Белочка
Цель: укрепление мышц туловища и конечностей; развитие координации 
движений, ловкости; тренировка в усложненной ходьбе.
Материал: гимнастическая стенка, лесенки на детских площадках, яркая 
ифушка.
Ход игры
Ведущий рассказывает ребенку о белочках: как они живут, чем питаются. 
Вот одной белочке подарили игрушку, и она хочет показать ее другим. 
«Принеси игрушку, как белочка», -  говорит ведущий.
Ребенок с помощью взрослого поднимается по гимнастической лесенке. 
На верхней ступеньке висит яркая любимая игрушка. Взяв игрушку, ребенок 
должен медленно спуститься вниз. Ведущему необходимо страховать ребенка, 
помогая ему, если нужно.
Размещать игрушку нужно вначале на 4-5-ой ступеньках, затем 
поднимать выше.
Птичка
Цель: развитие навыков прыжков, укрепление мышечного «корсета» 
позвоночника.
Ход игры
Ведущий предлагает поиграть «в птичку». Ребенок сидит на коврике, 
скрестив ноги и согнув руки в локтях, касаясь при этом пальцами плеч 
(«крылышки»). Ведущий помогает ребенку выпрямить спину, поглаживая его
по лопаткам и притягивая локти назад как можно ближе к телу. Затем ребенок 
встает и прыгает на месте, как воробушек.
Мартышки и кокосовые орехи
Цель: улучшение функции дыхания (глубины ритма), укрепление мышц 
рук; развитие умения согласовывать свои действия с действиями других 
участников.
Материал: мяч.
Ход игры
Игра проводится сидя. Играющие располагаются по кругу. Ведущий 
находится в кругу. Дети кидают мяч друг другу по кругу 3-4  раза, а затем 
ведущий убирает мяч. Это -  «погрузка кокосов мартышками на поезд».
Затем дети производят круговые движения руками, произнося: «Чу-чу-чу! 
Поезд движется!». Через 2-3  минуты поезд останавливается, дети произносят 
звук «ш-ш-ш». После этого начинается «выгрузка коксов» -  те же движения, 
что и при «погрузке». При произношении звука «ш-ш-ш» губы складываются в 
трубочку.
Пузырь
Цель: улучшение функции дыхания, формирование правильной осанки.
Ход игры
Дети стоят вплотную друг к другу, взявшись за руки, и вместе с ведущим 
проговаривают:
Раздувайся, пузырь,
Раздувайся большой,
Оставайся такой,
Да не лопайся!
Произнося стихи, дети постепенно расходятся и максимально расширяют круг, 
продолжая держаться за руки, надувают щеки. После слов ведущего: «Пузырь
лопнул!» все дети опускают руки, хором говорят: «Хлоп!». Хлопают руками по 
щекам и присаживаются на корточки, произнося звук «ш-ш-ш-ш».
«Выходит воздух из пузыря», -  говорит ведущий и предлагает надуть 
новый пузырь. Дети встают, снова образуют маленький круг, игра продолжается.
Птичка в клетке
Сопровождается мелодией из сборника детских песен в обработке В.А.Гринер.
Цель: развитие координации движений, ловкости; умение согласовывать 
свои действия с действиями других участников, чувствовать музыку и ритм.
Ход игры
Дети выбирают ведущего -  «кошку», который стоит поодаль, и 
разбиваются на группы по трое. В каждой группе двое -  это клетка, третий -  
птичка. Происходит диалог: «Ты какая птичка?» -  «Я снегирь».
Первая часть повторяется 2 раза.
«Клетки» кружатся под музыку. Когда они останавливаются, «птички» 
говорят: «Как мы в клеточках скучаем -  отпустите полетать». «Клетки» 
отвечают: «Птички, птички, берегитесь -  кошка может вас поймать!»
Вторая часть. «Птички» бегают по залу. В конце музыки выбегает 
«кошка» и ловит «птичек». Пойманная «птичка» встает в свою «клетку». 
Освободившийся игрок становится «кошкой».
Скок-скок-скок
Цель: развитие координации движений, ловкости; умение согласовывать 
свои действия с действиями других участников, чувствовать музыку и ритм.
Ход игры
Дети прыгают поочередно на одной и другой ноге, потом встают, поджав 
одну ногу, как аист, затем встают на четвереньки и скачут, как лягушки, 5 -6  м. 
В конце игры нужно проскакать на обеих ногах, держа руки на поясе. Одна
группа детей говорит текст, другая выполняет движения, затем дети меняются 
ролями.
Мы скачем по дорожке, То уже не аист-птица,
Сменяя часто ножки. То лягушка-квакушка.
Поскакали, поскакали, «Ква-ква-ква! »-кричит
подружкам.
А потом, как аист, встали. Скок, скок, скок, скок,
Подойдите, посмотрите! Проскакал я, сколько мог.
Пятнашки с мячом
Цель: развитие координации движений, ловкости, быстроты.
Материал: мяч.
Ход игры
Дети свободно передвигаются по залу. Ведущий держит в руках мяч, 
стоит спиной к играющ им и лицом к педагогу. На сигнал педагога игрок с 
мячом поворачивается и пятнает мячом любого из проходящих. Если мяч 
попал в цель, то играющие меняются ролями. Игра может проводиться так же 
во время бега.
Не зевай!
Цель: развитие зрительного и слухового внимания, координации
движений, ловкости и быстроты.
Материал: мел.
Ход игры
В центре зала нарисован мелом большой круг, вне его нарисованы в 
разных местах маленькие круги в количестве на один меньше числа играющих. 
Дети находятся в большом кругу. По сигналу стараются занять маленькие круги. 
Кто остался без места, считается проигравшим и выходит из игры. При
продолжении игры один из маленьких кружков зачеркивается, и число кружков 
опять на один меньше участвующих.
Наседка и цыплята
Цель: развитие координации, быстроты, слухового внимания,
использование элементов пальчиковой гимнастики.
Материал: мел.
Ход игры
Один из играющих изображает курицу, другой -  ястреба, остальные -  
цыплят, которые в сопровождении «курицы» бегают по залу и «клюют» корм 
-  стучат пальчиками по полу. На условный сигнал вылетает «ястреб» и ловит 
«цыплят». «Цыплята» в испуге разбегаются в разные стороны. «Курица» 
защищает «цыплят», нападает на «ястреба» и уводит их домой (место, 
очерченное мелом). Если «ястреб» все-таки поймал «цыпленка», он улетает к 
себе. «Цыпленок» выбывает из игры и становится «ястребом». При повторении 
игры «цыплят» ловят два «ястреба». Игра проводится с музыкальным 
сопровождением.
Медведь (Игра сопровождается музыкой М. Красева, слова народные)
Цель: развитие зрительного и слухового внимания, координации
движений.
Материал: мел, большой колпак.
Ход игры
В центр круга выходит «медведь», большой колпак надвинут ему на 
глаза. Все поют первый куплет:
Медведь, медведь, Идут по кругу, на последних словах
Мы к тебе пришли, протягивают к медведю руки.
Мы к тебе пришли,
Медку принесли.
Медведь: «Дайте-ка 
попробовать».
Медведь, медведь, Играющие подходят к медведю,
Получай-ка мед, делая восемь шагов;
Получай-ка мед, отходят спиной назад.
Угадай, кто зовет.
По сигналу педагога, «медведя» зовет кто-либо из играющих, голос 
можно изменить. Если «медведь» угадает, кто его позвал, с него снимают 
колпак и угощают конфетой или каким-нибудь призом. Если после трех раз 
«медведь» не угадывает, кто его позвал, он становится в общий круг.
На кого я похож?
Цель: развитие зрительного внимания, воображения, координации
движений.
Ход игры
Одному из детей предлагают изобразить в движениях любое известное 
ему животное. Остальные по характеру движений должны отгадать, кто это. 
Первый отгадавший идет изображать другое животное. Наиболее удачное 
подражание животному повторяется всеми играющими.
Мой веселый мяч
Цель: укрепление мышц туловища и конечностей; развитие координации 
движений, ловкости.
Материал: мяч.
Ход игры
Дети сидят на корточках перед педагогом, который катит мяч ребенку, 
приговаривая: «Ты поймай мой звонкий мяч и отдай его, не прячь». Ребенок 
катит мяч обратно педагогу. Игра повторяется с 5 -6  детьми, которые говорят 
текст друг другу. Затем педагог ударяет мячом об пол и говорит: «Мячик, 
прыгай, не спеши и детишек посмеши». Дети прыгают в такт с мячом. Педагог
катит мяч детям. Они должны убежать от мяча и сесть на свои места. Педагог 
катит мяч по залу, и все дети шеренгой идут за ним. Игра повторяется 3 -5  раз.
Подумай, не спеши
Цель: развитие внимания, координации.
Материал: игрушки и стульчики по количеству детей.
Ход игры
Дети сидят на стульчиках, у них разные игрушки. На слова педагога: 
«Пойдем гулять» -  все оставляют «дома» игрушки и идут за ним, бегают, 
прыгают. При словах: «Дождик пошел» -  все убегают в свой «дом». Но 
педагог незаметно переложил игрушки на другое место. Дети должны отыскать 
их и правильно занять «дом».
Узнай свой цвет
Цель: развитие ловкости, быстроты, координации, зрительного внимания, 
умение согласовывать свои действия с действиями других участников.
Материал: мячи по количеству детей, красного и синего цвета, 2 корзины.
Ход игры
Дети строятся в две шеренги лицом друг к другу. У педагога корзинки с 
красными и синими мячами, мячей столько, сколько играющих. Дети одной 
шеренги должны бежать тогда, когда покатятся красные мячи, из другой -  
когда покатятся синие мячи. Отвлекая внимание детей, педагог показывает то 
одну, то другую корзину. Внезапно опрокидывает одну из них. Дети бегут за 
мячами, собирают их, кладут в корзину, которую держит педагог, и 
возвращаются на место. Выигрывает та шеренга, которая быстрее и без 
ошибок соберет свои мячи.
Мы веселые петрушки
Цель: развитие координации, слухового внимания, умение согласовывать 
свои действия с действиями других участников.
Материал: мел.
Ход игры
Дети, подпрыгивая с ноги на ногу, двигаются по кругу и говорят:
Мы веселые петрушки. Ну, попробуй нас догнать!
Любим прыгать и скакать. Раз, два, три -  лови!
На последние слова дети делают шаги назад из круга. После слова «лови» 
разбегаются; «ловишка», стоящий в кругу, ловит убегающих. На слова 
педагога: «Раз, два, три -  в круг скорей беги» -  дети строятся в круг.
Ловишка, дай руку
Цель: развитие быстроты, слухового внимания, умение согласовывать 
свои действия с действиями других участников.
Ход игры
Дети стоят врассыпную, педагог назначает водящего. Он выходит на 
середину зала, говорит: «Я ловишка» -  и догоняет детей. Нельзя пятнать того, 
кто подает руку. Подавать руку можно только тому, кто убегает от «ловишки» 
(нельзя бегать парами). Тот, кого водящий коснулся рукой, становится 
«ловишкой». Он должен остановиться, поднять руку и сказать: «Я ловишка». 
Новому «ловишке» не разрешается сразу же касаться рукой прежнего 
водящего.
Не попадись
Цель: развитие координации, зрительного внимания, навыков прыжков, 
ловкости.
Материал: мел.
Ход игры
Педагог чертит круг, дети стоят за кругом на расстоянии полушага. 
Педагог назначает одного из играющих водящим, и тот становится в круг в 
любом месте. Дети прыгают через линию в круг. Водящий бегает в кругу, 
стараясь коснуться играющих, когда они находятся внутри него. При 
приближении водящего все возвращаются за линию. Тот из играющих, до кого 
дотронулся водящий, считается проигравшим, но продолжает участвовать в 
игре. Через 30-40 сек педагог останавливает игру и считает проигравших. Затем 
выбирается новый водящий из тех детей, кого ни разу не смогли запятнать.
Волк во рву
Цель: развитие координации, ловкости, прыгучести, умение
согласовывать свои действия с действиями других участников.
Материал: мел.
Ход игры
Посередине зала чертятся две линии на расстоянии 70-100 см одна от 
другой -  это «ров». В стороне очерчен «дом коз». «Волк» располагается во 
«рву», а «козы» -  в «доме». По сигналу педагога: «Козы, на луг» -  дети бегут 
на противоположную сторону зала, перепрыгивая через «ров» («волк» в это 
время «спит» и не трогает их). Затем педагог говорит: «Козы, домой!» Дети 
перебегают на другую сторону зала -  в «дом», перепрыгивая через «ров», а 
«волк» старается их поймать (коснуться). После 2 -3  перебежек все пойманные 
«козы» возвращаются в свой «дом» и назначается новый «волк» (но не из числа 
пойманных).
Варианты игры:
-  во «рву» находится не один, а два «волка»;
-  чертятся два круга на расстоянии 3 -4  м, в каждом -  по «волку».
Медведи и пчелы
Цель: развитие координации, ловкости, освоение навыков лазания, 
умение согласовывать свои действия с действиями других участников.
Материал: мел, гимнастическая стенка.
Ход игры
Играющие делятся на две группы: «медведей» и «пчел». На расстоянии 3-5 
м вправо от гимнастической стенки очерчивается «лес», а на расстоянии 8-9  м на 
противоположной стороне находится «луг». Пчелы помещаются на 
гимнастической стенке -  «улей». По сигналу педагога «пчелы» летят на «луг» и 
жужжат. Как только «пчелы» улетят, «медведи» влезают на стенку -  в «улей» и 
лакомятся «медом». По сигналу: «Медведи», «пчелы» -  летят к «ульям» и жалят 
«медведей»: дотрагиваются до них рукой. Затем, «пчелы» снова возвращаются в 
«улей», и игра возобновляется. Ужаленный «медведь» не выходит за «медом». 
После повторения игры 2-3  раза дети меняются ролями.
Помимо игр, для улучшения речевых и двигательных функций, 
целесообразно проводить логопедический массаж, гимнастику мышц шеи и 
массаж кистей рук. В зимнее время года прекрасно растирать руки снегом, так 
как искусственная локальная гипотермия улучшает кровообращение, 
нормализует мышечный тонус.
Карусель с веревочкой
Цель: развитие быстроты, внимания, ловкости и координации движений.
Материал: веревочка.
Ход игры
Играющие становятся в круг. На земле лежит веревка, образующая 
кольцо (концы веревки связаны). Дети поднимают веревку с земли и, держась 
за нее правой (или левой) рукой, ходят по кругу со словами:
Еле-еле, еле-еле 
Завертелись карусели.
А потом кругом -  кругом,
Все бегом -  бегом -  бегом.
Играющие двигаются сначала медленно, а после слов «бегом» бегут. По 
команде руководителя «поворот» они быстро берут веревку другой рукой и 
бегут в противоположную сторону.
Тише, тише, не спешите!
Карусель остановите.
Раз и два, раз и два,
Вот и кончилась игра!
Движение карусели постепенно замедляется и с последними словами 
прекращается. Играющие кладут веревочку на землю и разбегаются по 
площадке. По сигналу они спешат вновь сесть на карусель, т. е. взяться рукой 
за веревочку, и игра возобновляется.
Занимать места на карусели можно только до третьего сигнала (хлопка). 
Опоздавший на карусели не катается.
Узнай по голосу
Цель: развитие внимания, памяти, координации движений.
Материал: платок или повязка.
Ход игры
Дети становятся в круг, в середину которого входит водящий. Ему 
завязывают глаза. Играющие идут по кругу вслед за водящим, повторяя его 
движения (гимнастические или танцевальные), затем останавливаются и 
говорят:
Мы немножко поиграли,
А теперь в кружок мы встали.
Ты загадку отгадай,
Кто позвал тебя -  узнай!
Водящий молча указывает на одного из играющих, который восклицает: 
«Узнай, кто я!». Водящий должен назвать его имя. Если он угадал, указанный 
становится водящим, если ошибся, игра повторяется. Когда дети начнут 
различать голоса товарищей, можно разрешить им изменять свой голос, чтобы 
усложнить игру.
Если водящий не отгадывает до 3-х раз, то выполняет желание детей 
(рассказывает стих, поет песню, танцует).
Водящий не открывает глаза раньше сказанных слов «Узнай, кто я!».
У медведя во бору
Цель\ развитие быстроты, внимания, ловкости и координации движений.
Материал: мел
Ход игры
На одном конце площадка чертится линия «дома». На противоположном 
конце площадки чертится круг -  «берлога». Выбирают медведя, который 
находится в берлоге. Играющие -  дома. Играющие выходят из домов, 
изображают сбор ягод, продвигаются к берлоі^ и проговаривают:
У медведя во бору 
Грибы, ягоды беру.
А медведь лежит 
И на нас рычит.
Медведь выбегает из берлоги, догоняет играющих, пойманных уводит к 
себе в берлогу. Выбирают нового медведя. Детям можно перейти за линию 
дома, тогда медведь выбегает из берлоги. Медведь ловит до линии. Игра может 
проводиться с 2-3 водящими. Игра может сопровождаться ритмическими 
движениями под музыку.
Ритмичная эстафета
Цель: развитие внимания, координации движений, ловкости.
Материал: столько эстафетных палочек или цветных флажков, сколько 
команд, две -  четыре чурки.
Играющие делятся на две -  четыре команды, которые выстраиваются в 
колонну по одному за линией старта. Напротив каждой колонны на расстоянии 
5-10 м от линии старта ставятся чурки (стулья, мячи). У первых игроков в 
руках эстафетные палочки (флажки). По сигналу руководителя первые игроки 
танцевальным шагом (под марш, польку, галоп) двигаются к установленной 
цели (чурке), обходя ее с правой стороны и обратно; передают эстафетную 
палочку вторым игрокам, а сами становятся в колонне последними. Вторые 
выполняют то же самое и т. д. Побеждает команда, которая выполнила задание 
точнее и быстрее. Игроки должны двигаться только указанным танцевальным 
шагом. За неправильные шаги команда получает штрафные очки.
Дорожки
Цель: развитие координации движений, ориентации в пространстве, 
внимания.
Материал: мел, цветные флажки.
Ход игры
На земле проводят разные по форме линии -  это дорожки (рис. 5).
Ход игры
Рис. 5 Игра «Дорожки»
Играющие бегают по линиям друг за другом, делают сложные повороты, 
сохраняя при этом равновесие. Бегать по дорожке нужно, точно наступая на 
линию, не мешая друг другу. Длина дорожки может быть произвольной, но не 
менее 3 м. Эту игру можно провести как соревнование. Нарисовать несколько 
одинаковых по форме линий, в конце каждой положить цветные флажки. Тот, 
кто первый из играющих добежит до флажка, быстро должен поднять его над 
головой.
Пустое место
Цель: развитие быстроты, координации движений, ловкости.
Ход игры
Играющие встают в круг, выбирают водящего. Начиная игру, водящий 
пробегает мимо игроков, одного из них пятнает и продолжает бежать дальше по 
кругу. Запятнанный быстро бежит в противоположную сторону от водящего. 
Кто из них первый добежит до свободного места в круге, тот и занимает его, а 
опоздавший становится водящим (рис. 6). Дети бегают только за кругом. 
Стоящие в кругу не должны задерживать бегущих. Если дети прибегают к 
свободному месту одновременно, то они оба встают в круг, и выбирается новый 
водящий. Участники игры встают по кругу на расстоянии одного шага друг от 
друга, руки у всех опущены. Если детей много, лучше организовать два круга 
играющих
Рис. 6 Игра «Пустое место» 
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Цель: развитие внимания, быстроты, координации движений.
Материал: шнур.
Ход игры
С одной стороны площадки протягивают шнур, за ним становится 
пятнашка. Все участники игры находятся на противоположной стороне 
площадки, там располагается их дом. Пятнашка громко говорит слова: 
«Берегись раз, берегись два, берегись три!» Играющие в это время идут через 
поле и подходят близко к шнуру. С последним словом пятнашка перепрыгивает 
через шнур и старается догнать и запятнать кого-либо из детей. Вместе с 
запятнанным он быстро убегает за шнур. Игра повторяется, но пятнашек 
становится двое (рис. 7).
Варианты игры:
-  играющие бегут в свой дом только после слов: «Берегись три!»;
-  пятнашке разрешается салить только одного игрока;
-  через шнур пятнашка только перепрыгивает, но если, перепрыгивая, он 
задевает шнур, то повторяет прыжок;
-  за чертой дома салить игроков нельзя.
Рис. 7 Игра «Берегись!»
Игра проводится на большой свободной площадке. Расстояние между 
домом играющих и местом, где находится пятнашка, 10-20 м. Высоту шнура по
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ходу игры можно менять: чем выше шнур, тем труднее водящему через него 
перепрыгивать. Слова «Берегись раз, берегись два, берегись три!» пятнашка 
произносит медленно, чтобы играющие могли ближе подойти к шнуру. Чем 
ближе они находятся от шнура, тем легче их осалить.
Играющие догоняют пятнашку и игрока, которого он уводит с собой, и 
стараются запятнать одного из них, пока они не перепрыгнут через шнур. Тот, 
кого они запятнали, возвращается на поле.
Много троих, хватит двоих
Цель: развитие координации, слухового внимания, быстроты.
Ход игры
Дети встают парами друг за другом, лицом в центр круга. Игру начинают 
двое, один из них -  водящий, он стоит на 3 -  4 шага сзади того, кто убегает от 
него. Убегающий хлопает три раза в ладоши, после третьего хлопка бежит от 
водящего. Чтобы не быть осаленным, он встает впереди какой-нибудь пары. 
Прежде чем встать, на бегу кричит: «Много троих, хватит двоих». Тот, кто в 
этой игре стоит последним, убегает от водящего (рис. 8). Если водящему 
удалось осалить убегающего, то они меняются ролями. Если водящему удалось 
осалить убегающего и они поменялись ролями, то убегающий может встать 
впереди одной из пар после кратковременного бега.
Рис. 8 Игра «Много троих, хватит двоих» 
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Правила игры:
1. Во время игры нельзя пробегать через круг.
2. Убегающему нельзя пробегать более двух кругов.
3. Как только он вбегает в круг, он должен сразу встать впереди какой- 
нибудь пары. Нарушивший это правило становится водящим.
Гонка мячей
Цель: развитие ловкости, быстроты, умение согласовывать свои действия 
с действиями других участников.
Материал: два мяча разного цвета.
Ход игры
Дети встают по кругу на расстоянии одного шага друг от друга лицом в 
центр, рассчитываются на первые и вторые номера. Так они делятся на две 
команды. В каждой команде выбирают капитанов. Они должны стоять на 
противоположных сторонах круга. По сигналу капитаны начинают 
перебрасывать мяч игрокам своей команды в заданном направлении. 
Выигрывает команда, в которой мяч раньше вернулся к капитану (рис. 9).
Рис. 9 Игра «Гонка мячей»
Тот, кто ловит мяч, не должен стоять неподвижно и ждать, когда мяч 
попадет в руки. Ему нужно следить за направлением летящего мяча, а если
потребуется -  сделать шаг вперед или присесть. Побеждает команда, у которой 
мяч быстрее вернется к капитану.
Варианты игры:
1.Дети встают в круг, рассчитываются на первые и вторые номера. Два 
игрока, стоящие рядом, -  капитаны. Капитаны берут мячи и по сигналу 
бросают их один в правую, другой в левую сторону по кругу игрокам с тем же 
номером, т.е. через одного. Побеждает команда, у которой мяч быстрее 
вернется к капитану.
2. Два игрока, стоящие рядом, -  капитаны. Они берут мячи и по сигналу 
бегут в противоположные стороны за кругом. Обежав круг, встают на свое 
место, быстро передают мяч игрокам с тем же номером, т.е. через одного. Игра 
продолжается. Побеждает команда, игроки которой первыми пробегут с мячом 
по кругу и меньше уронят мяч.
Правила игры:
1.Начинать игру нужно одновременно по сигналу.
2. Мяч разрешается только перебрасывать в направлении, указанном 
руководителем.
3. Если мяч упал, то игрок, уронивший его, поднимает и продолжает игру.
Зверушки, навострите ушки!
Цель: развитие внимания, быстроты, умение согласовывать свои действия 
с действиями других участников.
Материал: музыкальное сопровождение.
Ход игры
Дети стоят в кругу, взявшись за руки. Руководитель проходит по кругу и 
разъединяет его в нескольких местах. Из образовавшихся звеньев создаются 
маленькие кружки (домики) заек, белок, лисят, мишек. Под музыку 
руководитель проходит мимо зверят, стоящих в домиках, и предлагает им 
следовать за собой. Белки передвигаются, быстро семеня ногами, зайцы -  
мелкими прыжками, мишки -  тяжело ступая, переваливаясь с ноги на ногу,
лисята -  мягкой, вкрадчивой походкой. Образовав общий круг, все пляшут. 
Неожиданно руководитель подает команду: «Охотники идут!» Зверята 
бросаются на свои места и стараются как можно скорее образовать кружки 
(домики). Группа, которая это сделает быстрее других, выигрывает.
Успей передать
Цель: развитие ловкости, быстроты, внимания.
Материал: кегля, музыкальное сопровождение.
Ход игры
Играющие выстраиваются в одну шеренгу. Стоящий на правом фланге 
получает кеглю. Под музыку кеглю начинают передавать из рук в руки до 
конца шеренги, сначала в одном направлении, а потом в обратном. Как только 
музыка обрывается, передачу прекращают, и тот, у кого в этот момент кегля 
окажется в руках, выбывает из игры. После этого игру начинают снова. Музыку 
обрывать надо часто и внезапно, но через разные промежутки времени. 
Побеждает тот, кто останется последним.
Вариант игры:
Всякий раз, когда музыка прекращается, тот, у кого кегля оказалась в 
руках, а также тот, кто ему ее передал, делают шаг вперед, ставят кеглю перед 
собой на пол, становятся возле нее спиной друг к другу и по знаку 
руководителя бегут каждый в свою сторону, огибают шеренгу, стараются 
схватить кеглю. Тот, кто ее схватит, возвращается на свое место, а кто не успеет 
-  выбывает из игры. После этого игра продолжается.
Без пары
Цель: развитие ловкости, быстроты, умение согласовывать свои действия 
с действиями других участников.
Материал: музыкальное сопровождение.
Ход игры
Взявшись за руки, играющие образуют два круга, один внутри другого. 
При этом во внешнем круге должно быть на одного человека больше, чем во 
внутреннем. Звучит музыка, и играющие начинают движение. Один круг 
двигается по ходу часовой стрелки, другой -  в обратном направлении. По 
сигналу руководителя музыка обрывается. Участники игры, произвольно 
разбиваясь по парам, берут друг друга за руки, причем стараются сделать это 
как можно быстрее. Тому, кто останется без пары, руководитель предлагает 
сплясать, отгадать загадку, сказать скороговорку и т. д. После этого все 
становятся в два круга, и игра повторяется.
Тройка
Цель: развитие координации, внимания, умение согласовывать свои 
действия с действиями других участников.
Материал: скакалки, музыкальное сопровождение.
Ход игры
Играющие становятся по четыре человека, образуя «тройки»: трое 
становятся в один ряд и соединяют руки, четвертый становится за ними и берет 
впереди стоящих за свободные руки. Первые три игрока изображают лошадок, 
сзади стоящий -  кучер. По сигналу руководителя тройки начинают ритмично 
двигаться одна за другой по площадке. Играющие идут под музыку, или 
руководитель подсчитывает темп. Игроки двигаются то шагом, то бегом, то 
подскоками. Внезапно руководитель дает сигнал, после которого играющие 
разъединяют руки и разбегаются в разные стороны по площадке. Руководитель 
дает второй сигнал, после которого кучера ловят своих лошадок и запрягают их 
(составляют тройки, как в начале игры). Тройка, первой справившаяся с 
заданием, считается победительницей.
Варианты игры:
-  лошадки в свободных руках держат концы скакалки -  «вожжи», и кучер 
ими управляет;
-  две лошадки и кучер.
Правила игры:
1. Игрокам не разрешается разъединять руки и разбегаться раньше 
сигнала руководителя.
2. Пойманные игроки не должны вырываться.
Л огопедический массаж
К основным видам логопедического массажа относятся:
1. классический ручной;
2. точечный;
3. аппаратный.
Основные приемы ручного классического массажа это:
• поглаживание;
• растирание;
• разминание;
• вибрация.
При поглаж ивании кисть массажиста без напряжения, сомкнутыми 
пальцами, находящимися в одной плоскости, производит движения в 
различных направлениях (продольно, поперечно, кругообразно, спиралевидно). 
Поглаживанием начинают и заканчивают любой сеанс массажа. Поглаживание 
проводят медленно, плавно.
Вспомогательный тип поглаживания -  щипце образный. Выполняется 
щипцеобразно сложенными пальцами, чаще 1-2-3-м  или 1-2-мя пальцами. 
Применяется при массаже органов артикуляции: языке, губах и т.д.
Растирание -  прием, при котором применяется несколько большая сила 
давления, чем при поглаживании. Рука не скользит по коже, а сдвигает ее. 
Выполняется растирание концевыми фалангами пальцев или тыльной стороной 
полусогнутых пальцев.
Этот прием выполняется в различных направлениях. Отсюда и названия 
основных типов растирания: прямолинейное, круговое, спиралевидное.
При массаже органов артикуляционного аппарата применяется 
щипцеобразное растирание, которое выполняется концевыми фалангами 1- 2-го 
пальцев.
Разминание -  прием, при котором массирующая рука выполняет 2-3 
фазы: фиксация, захват массируемой области; сдавливание, сжимание;
раскатывание, раздавливание.
Для области лица рекомендуют щипцеобразное разминание. Оно 
выполняется 1- 2-м или 1-3-м пальцами (пощипывание на лице), захватывая, 
оттягивая, разминая локальные участки.
Растягивание -  разновидность разминания. Выполняется двумя руками. 
Зафиксировав массируемую поверхность, несколькими пальцами производят 
короткие ритмичные движения, сдвигая ткани друг от друга.
При вибрации массирующая рука (или вибрационный аппарат) передает 
телу массируемого колебательные движения. Для выполнения вибрирующих 
движений на лице используется прием пунктирование. Выполняется 
пунктирование концевыми фалангами указательного и среднего пальцев или 
всеми пальцами, кроме большого. Движения подобны выбиванию дроби на 
барабане.
Точечный массаж -  разновидность лечебного массажа, когда локально 
воздействуют на биологически активные точки (зоны) соответственно 
показаниям, расслабляющим или стимулирующим способом. Приемы 
точечного массажа подбираются очень строго индивидуально, так как 
неправильное применение этого вида массажа может усложнить картину 
заболевания.
Аппаратный массаж проводят с помощью вибрационных, вакуумных и 
других приборов.
Особый вид логопедического массажа -  зондовый. Цель зондового 
массажа -  нормализация речевой моторики. Данный метод дает возможность с 
помощью комплекта зондов целенаправленно воздействовать на пораженные 
участки артикуляционных органов (мышцы языка, скул, щек, губ, мягкого неба),
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активизируя и восстанавливая их деятельность. Нормализация 
звукопроизношения проходит быстрее.
Правила проведения массажа:
• Сроки преодоления недостатков произношения зависят от тяжести 
речевого дефекта, возраста и индивидуальных особенностей ребенка. Большое 
значение имеют такие факторы, как регулярность занятий и участие в 
коррекционной работе родителей.
• Массаж артикуляционных органов укладывается в определенную 
схему и строится с учетом постепенности увеличения нагрузки (от более 
простого задания к более сложному).
• Сеанс массажа должен длиться от 5 до 15 минут, проводится 
ежедневно или через день. Количество сеансов зависит от степени 
выраженности дефекта.
• Каждое движение повторяется 5-8  раз.
• Необходимо соблюдать последовательность массажных движений 
сверху вниз -  ото лба к подбородку.
• При возможности, перед началом сеанса, согрейте мышцы лица 
грелкой. Грелку необходимо обернуть маленьким полотенцем или тканевой 
салфеткой, индивидуальной для каждого ребенка.
• При выполнении тонизирующего массажа (пониженный тонус 
мышц) используются приемы поглаживания, растирания, разминания и 
вибрации. При выполнении расслабляющего массажа (повышенный тонус 
мышц) используются поглаживание и легкая вибрация.
• Положение ребенка при массаже должно быть максимально
удобным и естественным.
• При массаже лица или языка взрослый находится перед ребенком 
или за головой сидящего ребенка.
•  Приемы массажа не должны вызывать болезненных ощущений и 
отрицательных эмоций у ребенка.
• Прежде чем приступать к проведению логопедического массажа
следует учитывать специфику дефекта и особенности строения
артикуляционного аппарата.
В помещении, где будут проводиться сеансы массажа, желательно иметь 
следующее оборудование:
• удобное кресло или стул для ребенка с высокой спинкой, 
необходимой для опоры головы;
• стул для массажиста;
• стол;
• большое настольное или настенное зеркало для осуществления 
контроля хода массажа лица специалистом, стоящим «за спиной ребенка, и для 
выполнения ребенком артикуляционных упражнений;
•  аудиомагнитофон и кассеты с приятной музыкой (желательно
классической);
• грелка для прогревания мышц перед массажем;
• стерильные марлевые салфетки;
• резиновые перчатки или напальчники;
•  логопедические зонды различной конфигурации; одноразовые
шпатели, зубные щетки;
• электрический вибромассажер;
• медицинский спирт для обработки зондов и насадок
вибромассажера;
•  комплект полотенец или влажные салфетки.
Руки массажиста всегда должны быть чистыми, без украшений, ногти 
короткими; лицо массируемого тоже необходимо вымыть перед массажем.
Противопоказания к назначению логопедического массажа:
• лихорадочное состояние;
• острые воспалительные процессы;
• носовые кровотечения и склонность к ним;
• конъюнктивиты (воспаления соединительной оболочки глаз);
• различные заболевания кожных покровов и волосистой части 
головы (инфекционные, грибковые и невыясненной этиологии);
• диатезы и другие аллергические реакции;
• стоматиты или другие инфекции полости рта;
• герпес на губах;
• отек Квинке (аллергический отек тканей наружных или внутренних 
органов);
• увеличение лимфатических узлов;
• резко выраженная пульсация сонных артерий;
• тошнота, рвота;
• чрезмерная физическая или психическая усталость;
В ряде случаев противопоказания к назначению логопедического массажа 
носят временный характер и имеют место в остром периоде болезни или при 
обострении хронического заболевания.
Схемы логопедического массажа
(по методике Е. Краузе):
Массаж лба
На рисунках 10-20 схематично изображены векторы направленного 
воздействия.
1. Направление движ ения: от середины лба к вискам (рис. 10).
Тип движения: поглаживающий.
2. Направление движения: от бровей к волосистой части головы (рис.
11). Тип движения: поглаживающий.
Рис. 11
3. Направление движения: от бровей к волосистой части головы (рис.
12). Тип движения: разминающий.
Рис. 12
4. Направление движ ения: от бровей к волосистой части головы (рис. 13). 
Тип движ ения: вибрационный.
5. Направление движения: от бровей к волосистой части головы (рис. 14). 
Тип движения: вибрационный (с помощью вибромассажера).
Рис. 14 
Массаж щек
6 . Направление движения: от углов рта к вискам по щечной мышце (рис. 
15). Тип движения: разминающий, растягивающий.
Рис. 15
7. Направление движения: от скуловой кости вниз на нижнюю челюсть 
(рис. 16). Тип движения: растягивающий, поглаживающий.
Рис. 16 
Массаж носа
8. Направление движения: вдоль крыльной части носовой мышцы (рис. 
17). Тип движения: поглаживающий, растирающий, вибрационный.
Рис. 17
Массаж носогубной складки
9. Направление движения: от крыльев носа к углам губ (рис. 18). 
Тип движения: поглаживающий.
Рис. 18
Массаж рта
10. Направление движения: от середины верхней губы к углам рта (рис.
19). Тип движения: поглаживающий, растирающий, вибрационный.
Рис. 19
11. Направление движения: от середины нижней губы к углам рта (рис.
20). Тип движения: растирающий, вибрационный.
Рис. 20 
Массаж подбородка
12. Направление движения: от подбородка к углу рта. Тип движения: 
поглаживающий, разминающий.
Массаж шеи
13. Направление движения: вдоль грудино-ключично-сосцевидной 
мышцы. Тип движения: поглаживающий, разминающий.
Гимнастика для мышц шеи
Гимнастика мышц шеи благотворно влияет на мышцы корня языка, 
расслабляет их. Рекомендуются следующие упражнения:
1. Наклоны головы вправо-влево и вперед-назад с наращиванием нагрузки 
от 3-12 раз.
2. Круговые движения головой -  не более 3 раз в каждую сторону.
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3. И.П.: основная стойка, руки вверх. Посмотреть на руки, поднявшись на 
носки, опустить руки вниз, наклонить голову назад (посмотреть на потолок), 
вернуться в исходное положение.
4. И.П.: сед на полу, вытянув ноги, с упором рук сзади. Опустить голову вперед, 
ноги согнуть в коленях, вернуться в исходное положение. Тоже с наклоном головы 
назад.
5. И.П.: стойка ноги врозь, руки за головой, локти в стороны. Медленный 
наклон головы назад, преодолевая сопротивление рук. Опустить руки вниз, 
расслабиться. Вернуться в исходное положение.
6 . И.П.: стойка ноги врозь, наклон головы назад, ладони зафиксировать на лбу, 
локти в стороны. Медленный наклон головы вперед, преодолевая сопротивление рук. 
Вернуться в исходное положение.
Массаж кистей рук
У детей с проблемами в речевом развитии часто наблюдается плохая 
координация мелкой моторики. Доказано, что активные движения пальцев рук 
как бы подготавливают почву для последующего формирования речи 
(В.В.Коноваленко, С.В.Коноваленко, 2003). При этом рекомендуется сочетать 
массаж артикуляционных органов с массажем кистей рук, что благотворно 
сказывается на общем развитии речи.
Целесообразно использовать следующие приемы массажа: поглаживание, 
легкое растирание и вибрацию.
Правила проведения массажа:
• Во время проведения массажа ребенок должен удобно сидеть. Его 
рука свободно лежит на плоской поверхности стола.
•  Массажист располагается напротив ребенка или несколько сбоку.
• Выполняется массаж одной рукой. Другой рукой фиксируют 
массируемую конечность.
• Массажные движения производятся в направлении от кончиков 
пальцев к предплечью.
• Продолжительность массажа 3 -5  минут.
• Проводить массаж можно ежедневно или через день, 10-12 сеансов 
за курс. При необходимости курс можно повторить через 10-30 дней.
• Во время массажа можно слушать приятную, классическую музыку.
• Для большей эффективности массажа можно сочетать его с 
пассивными и активными движениями кистей рук.
Схемы проведения массажа кистей рук
1. Тип движ ения: плоскостное поглаживание (всей ладонью). Часть 
кисти: тыльная сторона кисти (рис. 21). Направление движ ения: от кончиков 
пальцев до середины предплечья.
2. Тип движ ения: щипцеобразное поглаживание (несколькими
пальцами). Часть кист и : каждый палец отдельно (рис. 22). Направление 
движ ения: от кончика пальца к основанию по тыльной, ладонной и боковым 
поверхностям.
3. Тип движ ения: щипцеобразное круговое и прямолинейное 
растирание. Часть кист и : пальцы (рис. 23). Направление движ ения’, по 
ладонной и боковым поверхностям.
Рис. 23
4. Тип движения: круговое и прямолинейное растирание. Часть кисти: 
тыльная и ладонная цоверхности кисти (рис. 24). Направление движ ения: от 
основания пальцев до запястья.
5. Тип движения: повторное поглаживание (рис. 25).
Рис. 25
6 . Тип движ ения: вибрация; пунктирование с помощью
вибромассажера. Часть кисти: тыльная и ладонная поверхности кисти и 
пальцев (рис. 26). Направление движ ения: от кончиков пальцев к запястью.
Рис. 26
7. Тип движения: повторное поглаживание.
Завершается массаж пассивными или активными движениями пальцев. 
Можно использовать популярные упражнения с речевым сопровождением 
или без него, стихотворные тексты для развития мелкой моторики. Начинать 
же лучше с пассивных упражнений.
Пассивные упражнения
1. Рука ребенка лежит на столе ладонью вниз. Одной рукой взрослый 
фиксирует ее в лучезапястном суставе, другой рукой приподнимает вверх до 
максимального положения поочередно каждый палец (рис. 27).
Рис. 27
2. Рука ребенка лежит на столе ладонью вверх. Придерживая ее одной 
рукой, другой рукой взрослый поочередно сгибает пальцы ребенка (рис. 28).
Рис. 28
3. Рука ребенка согнута в локтевом суставе, локоть опирается на стол. 
Рука ребенка фиксируется взрослым также в лучезапястном суставе. 
Свободной рукой взрослый производит поочередное круговое движение 
пальцев руки ребенка (рис 29).
Перед артикуляционной гимнастикой, которую рекомендуется 
выполнять после сеанса массажа, необходимо выполнить несколько 
упражнений для развития речевого дыхания.
Дыхательная гимнастика
Упражнения на развитие дыхания помогают выработать правильное 
диафрагмальное дыхание, продолжительность выдоха, его силы и 
постепенности. Их можно сочетать с движениями рук (вверх -  вниз, вверх -  в 
стороны, вверх -  на пояс, вверх -  на голову и т.д.), туловища (вправо -  влево, 
наклоны вперед, круговые движения), головы (к плечу, на грудь, повороты). 
Например, подняться на носки, руки вытянуть вверх -  вдох, опуститься на 
полную ступню, руки на пояс -  выдох. Поворот туловища вправо, руки на уровне 
плеч также отводятся вправо -  вдох, возвращение в исходное положение: 
туловище -  прямо, руки опущены вниз -  выдох. Поднять голову вверх -  вдох, 
опустить медленно на грудь -  выдох.
В упражнения на развитие дыхания включается речевой материал, 
произносимый на выдохе. Например, подняться на носки, руки потянуть вверх -  
вдох, опускаясь на всю ступню и ставя руки на поясе длительно тянуть 
сначала глухой звук «С» (или «III», «Ф», «X»), затем гласные звуки 
изолированно и в различных сочетаниях, затем гласные в сочетании с 
согласными звуками. Далее -  на выдохе -  произносить слова с открытыми 
слогами (слово заканчивается на гласный звук), закрытыми (слово закрывается
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на согласный звук), двух- и трехсложные; фразы, состоящие из 3 -4 -5  слов. 
Удлинение фразы требует более длительного выдоха (М.М.Кольцова, 2004).
Правила выполнения дыхательной гимнастики:
•  Вдох выполняется через нос, длительный выдох -  через рот. 
Необходимо следить, чтобы ребенок не поднимал плечи и не напрягался.
•  Выдох должен быть длительным, плавным.
•  Необходимо следить, чтобы не надувались щеки (на начальном 
этапе можно прижимать их ладонями).
•  Упражнения можно выполнять как в положении сидя, так и стоя в 
естественной позе, не напрягаясь.
• Количество повторений -  3 -5  раз. Длительность выполнения 
данных упражнений 3 -5  минут (многократное выполнение дыхательных 
упражнений может привести к головокружению).
• Ребенок делает вдох-выдох (рот при этом закрыт), попеременно 
зажимая то одну, то другую ноздрю.
•  Тренировка носового выдоха. Ребенок глубоко вдыхает и длительно 
выдыхает через нос. Рот при этом закрыт.
•  Тренировка ротового выдоха. Ребенок вдыхает и выдыхает через 
рот (ноздри ребенка можно закрыть пальцами на начальном этапе выполнения 
данного упражнения).
Комплекс дыхательной гимнастики
Упражнения выполняются стоя, руки свободно опущены.
1. Плечи поднять -  вдох, опустить -  выдох.
2. Свести лопатки -  вдох, развести -  выдох.
3. Плечи вперед -  вдох, назад -  выдох.
4. Правое плечо поднять -  вдох, опустить -  выдох. То же с левым плечом.
5. Наклон вправо -  вдох, выпрямиться -  выдох. То же влево.
6 . Скручивание вправо -  вдох, исходное положение выдох. То же влево 
(ноги не отрываются от пола, таз неподвижен).
7. Круговые движения плечами вперед, затем назад -  дыхание свободное.
8. Закрыть указательным пальцем правой руки правую ноздрю -  вдох, 
выдох. Затем закрыть ноздрю средним пальцем, безымянным (остальные пальцы 
согнуты и прижаты к ладони). То же с левой ноздрей и левой рукой.
9. Вдох -  руки вверх, подняться на носки. Выдох -  теплый воздух 
выдыхается с длительным звуком X X X X или Ш Ш Ш Ш, руки при этом 
свободно опускаются вниз («задуть свечу»).
10. Вдох -  руки вверх, выдох с силой. Теплый воздух выдыхается тремя 
порциями X -  X -  X или Ш -  Ш -  Ш («задуть три свечи»).
11. Вдох -  руки вверх. Выдох длительный, холодная воздушная струя по 
подбородку вниз со звуком С С С С -  руки при этом медленно опускаются вниз.
12. Аналогично холодный воздух выдыхается тремя порциями со звуком С 
- С - С .
Игра на развитие физиологического дыхания
Игра проводится в сочетании с движениями рук и туловища.
Цветы
Дети стоят в кругу, руки опущены. Такты 1-2: плавно поднимают правую 
руку, кисть слегка отстает (появляется первый весенний цветок, начинает 
расти). Дети глазами следят за ростом цветка: вдох, рука опускается -  выдох.
Такты 3-4: плавно поднимают левую руку (начинает расти второй 
цветок): вдох, рука опускается -  выход.
Такт 5-й: плавно отводят в сторону правую руку (раскрывается бутон 
первого цветка): вдох, рука опускается -  выдох.
Такт 6-ой: плавно отводят в сторону левую руку (раскрывается второй 
цветок): вдох, рука опускается -  выдох.
Такты 7-8: поднимают плавно руки, тянутся вверх (цветы потянулись к 
солнцу): вдох, руки опускают вдоль туловища -  выдох.
Такты 9-16: начинают слегка раскачивать руки вправо-влево, затем 
сильнее, вместе с корпусом (сначала дует ветерок, потом налетает сильный 
ветер). Одновременно, вытянув губы вперед, имитируют дуновение ветра.
Такты 17-18: руки плавно опускаются (цветы наклонились к земле).
Упражнения с цветами. («Вальс». Музыка А. Жилина.)
Дети стоят в кругу и держат в руках по цветку или листику.
Такты 1-8: слегка поднимают руки вперед. На сильную долю каждого 
такта дуют на цветы (листики).
Такты 9-16 (повторение): дети поворачиваются направо или налево и 
бегут по кругу, держа цветы перед собой, дуют на них. С окончанием музыки 
приседают, делают выдох.
Дети активно и ритмично сближают кончики пальцев правой руки (2-й, 3- 
й, 4-й, 5-й с большим пальцем). Пальцы должны касаться друг друга у самых 
ногтей. Во время упражнения ритмично произносят текст:
То же левой рукой, затем двумя руками вместе.
Жираф и іиышонок
Цель: формирование речевого дыхания и правильного
звукопроизношения.
Игры на развитие речевого дыхания:
Птицы
Куры, гуси да ин-дюшки 
1/2 1/3 1/4 1/5
Заку-сили лебе-дой,
1/2 1/3 1/4 1/5
Побе-жали за во-дой.
1/2 1/3 1/4 1/5
Наклевалися пе-трушки, 
1/2 1/3 1/4 1/5
Ход игры
Ребенок стоит, выпрямившись, затем встает на колени, поднимает руки 
вверх, тянется и смотрит на руки -  вдох («У жирафа рост большой...»). 
Приседает, обхватив руками колени и опустив голову, -  выдох, с 
произношением звука ш-ш-ш (« ...У м ы ш онка -маленький»).
После этого ребенок идет и одновременно произносит:
Наш жираф пошел домой 
Вместе с мышкой серенькой.
У жирафа рост большой,
У мышонка -  маленький.
Повторить 6-8 раз
Л ягуш ка -  квакуш ка
Цель: развитие координации зрительного, слухового и моторных 
анализаторов, формирование правильного речевого дыхания.
Материал’, шнур, стулья.
Ход игры
В центре площадки чертят большой круг или кладут толстый шнур в 
форме круга. Внутри круга -  «болото». Группа детей располагается по краю 
круга, остальные садятся на стулья, расставленные на одной стороне площадки. 
Вместе с детьми, сидящими на стульях, ведущий декламирует:
По тропинке, по дорожке 
Скачут, прыгают лягушки.
Ква-ква-ква,
Скачут, прыгают лягушки.
Ква-ква-ква.
Дети, сидящие по кругу, подпрыгивают, изображая лягушек. По 
окончании стихотворения дети, сидящие на стульях, хлопают в ладоши (пугают 
«лягушек»). «Лягушки» прыгают в «болото»: перепрыгивают через черту и 
присаживаются на корточки, произнося «ква-ква» с глубоким выдохом.
В конце игры ведущий просит детей потянуться, поднять вверх руки, 
посмотреть на них -  вдох.
Так же можно использовать упражнения, при которых дыхательные 
мышцы работают в экстремальных условиях по рекомендациям 
Стрельниковой, дифференцированную дыхательную гимнастику на 
различение носового и ротового выдоха и дыхательные упражнения, 
направленные на формирование длительности и силы выдыхаемой воздушной 
струи. Имитация через дыхание урагана, легкого ветерка, пылесоса, 
велосипедного насоса, надувания шариков и др. Дыхание в разном ритме 
(короткие и прерывистые, медленные и размеренные вдохи и выдохи).
Игровое упраж нение «Змейка»: змейка вползает в нос и выползает 
через рот (и наоборот) -  быстро и медленно. А так же с использованием 
различных элементов:
• очистительное дыхание -  вдох носом, выдох прерывистый, словно 
спуск по ступенькам вниз;
• вдох через левую ноздрю, выдох через правую и наоборот;
• произнесение гласных звуков посредством дыхания без напряжения 
голосовых связок;
• «рисование» дыханием в воздухе воображаемых фигур;
• вдохи и выдохи при наклонах в разные стороны в положении стоя и 
сидя по-турецки.
А ртикуляционная гимнастика
Артикуляционные упражнения способствуют четкому произнесению 
звуков речи, внятности речи, развитию артикуляционной моторики. На первых 
этапах проводятся упражнения на артикуляцию гласных звуков без голоса, затем 
подключается голос. Вслед за гласными проговариваются согласные и слоги. 
Затем подключаются движения рук, где каждое движение является 
двигательным образом проговариваемого звука или слога.
Примеры упражнений:
Упражнение 1. «Разговор через стекло» -  отгадывание и имитация 
артикулирования гласных звуков А, И, У, Э, О, Ы  и согласных П, Т, К, Л.
Упражнение 2. «Бадминтон». Исходное положение -  основная стойка, 
ведущая рука у плеча. Вытягивание руки вперед и вверх с проговариванием 
слогов «ба -  ба -  ба -  ба», «бо -  бо -  бо -  бо», «бу -  бу -  бу -  бу», «бэ -  бэ -  
бэ -  бэ», «бы -  бы -  бы -  бы». Три первых слога проговариваются тихо, 
движение рукой небольшой амплитуды, на четвертый слог -  руки вытягивается 
вперед и вверх, сила голоса увеличивается. Согласный Б  в дальнейшем 
заменяется взрывными звонкими Д, Г.
Упражнение 3. «Бокс». Исходное положение -  стоя, руки согнуты в 
локтях, ладони в кулак. Поочередное резкое разгибание рук вперед с 
произнесением слогов «да -  до -  ду -  ды », «ба -  бо -  бу -  бы», «га -  го -  гу -  
гы».
Упражнение 4. «Эхо». Дети под медленную, спокойную музыку ходят по 
лесу и собирают ягоды, грибы. Одна группа уходит в один конец зала, другая -  в 
противоположный. Музыка становится более громкой, тревожной. Первая 
группа детей громко произносит: «АУ-АУ-АУ!» Вторая отвечает ей тихо: «АУ- 
АУ-АУ!», под тихую музыку. Перекликаясь, обе группы встречаются. Звучит 
марш, дети идут из леса домой.
Упражнение 5. «Поезд с арбузами». Дети стоят в кругу, перебрасывают 
мяч друг другу, а затем педагогу: изображая «погрузку арбузов на поезд». Затем 
под круговые движения рук произносят: «Чу-Чу-Чу!», изображая поезд, 
который движется под музыку. С прекращением музыки движение 
заканчивается. Дети произносят «Ш -Ш -Ш !» Начинается «выгрузка арбузов» с 
теми же движениями, что и при «погрузке».
Упражнение 6. «Зоопарк». Дети выбирают каждый себе роль животного и 
садятся в «клетку» (обруч). Педагог ходит между «клетками» и спрашивает: 
«Какой зверь живет в этой клетке?» Дети движениями, мимикой,
звукопроизношением показывают, кого они изображают. Следовательно, 
мимика и артикуляция расширяет коммуникативную сферу ребенка. При 
стимулировании артикуляционных движений необходимо уделить внимание 
мелкой моторике рук, так как центры, ответственные за движения руки и 
артикуляционные зоны губ, языка, нижней челюсти, мягкого неба, находятся в 
коре головного мозга близко друг от друга.
Развитие мелкой моторики рук
Чем старше становится ребенок, тем большую роль приобретает влияние 
мелких движений пальцев рук на формирование его психических процессов. 
Установлено, что уровень психических процессов находится в прямой 
зависимости от степени сформированности мелкой моторики рук (Г.А.Волкова, 
2002; Н.Н.Кожухова и др., 2003).
Известная взаимосвязь мелкой моторики с речью хорошо иллюстрируется 
на таком примере. Ребенка просят показать один пальчик, два пальчика и три. 
Дети, которым удается изолировать движения пальцев, -  говорящие дети. Если 
напряженные пальчики сгибаются и разгибаются только вместе или, напротив, 
вялые и не делают изолированных движений, то такие дети -  неговорящие. До 
тех пор, пока движения пальцев не станут свободными, развитие речи и, 
следовательно, мышления замедленное.
При стимуляции мелкой моторики, особенно когда в работе задействованы 
кончики пальцев, происходит активация зон головного мозга, ответственных за 
формирование речи ребенка (В.Т.Кудрявцев, Б.Б.Егоров, 2000).
Народная педагогика, наши бабушки интуитивно чувствовали это и 
проводили с малышами всевозможные игры типа «Ладушки», «Идет коза 
рогатая», «Маленькие ножки шагали по дорожке», «Зайка серенький сидит и 
ушами шевелит» и т. д. Упражнения проводятся на определенном речевом 
материале, движения пальцев соответствуют тексту. Движения выполняются 
одновременно с речью.
Примеры упражнений: 
Дождик
Дождик, дождик, кап-кап-кап. Сжимание и разжимание кистей.
Ты не капай, дождик, так. Поочередное поглаживание кистей.
Мы хотим идти гулять. Одноименные пальчики здороваются.
Солнце, выгляни опять. Поднимание и опускание пальчиков из 
и.п. в замке.
Цветок
Шевелились у цветка Основания кистей прижаты, пальчики 
медленно и хаотично двигаются.
Все четыре лепестка. Одноименные пальцы поочередно 
соединяются.
Я сорвать его хотел. Сгибание и разгибание кулачков.
Он вспорхнул и улетел. Взмахи кистями.
Лепесток
Лети, лети, лепесток, 3 взмаха кистями; кисти прижаты у 
оснований, пальчики округлые.
Через запад на восток. Сжимание и разжимание кистей.
Через север, через юг, Кисти в замке -  пальцы поднимаются и 
опускаются.
Возвращайся, сделав круг. Вращение кистей.
Лишь коснешься ты земли, Поглаживание кистей.
Быть, по-моему, вели! 4 хлопка.
Зайки
Ушки длинные у зайки, Разгибание-сгибание кулачков.
Из кустов они торчат. Выставление вверх указательного и 
среднего пальцев.
Ушки прыгают и скачут. Хлопок, кулачки -  на колени.
Веселей самих зайчат. Круговые движения кистями.
Упражнения выполняются сидя или стоя. Ниже перечислены упражнения, 
которые могут входить в комплекс общеразвивающих упражнений, а также 
могут использоваться на занятиях логоритмической гимнастики:
1. Сжимание и разжимание пальцев (по 10-20 раз). Возможны различные 
варианты выполнения упражнения: руки держать ладонями вверх, вниз, 
сжимать одновременно обе руки, поочередно правую и левую руки.
2. Вращать кистью правой руки в разные стороны (вправо, влево), 
повторить тоже левой рукой, вращать одновременно обе кисти вовнутрь и 
наружу. Все движения выполняются по 10 раз.
3. Выгибание и прогибание кистей рук (по 10-15 раз). Упражнение 
выполняется одновременно обеими кистями или поочередно правой и левой 
рукой.
4. Чередование прогибания и выгибания кистей рук.
5. «Пальчики здороваются». Подушечки пальцев правой (левой) руки 
соприкасаются с большим пальцем той же руки. Упражнение выполняются 
10-15 раз поочередно каждой рукой, а затем двумя руками одновременно.
6 . Сгибание и разгибание пальцев. Согнуть по очереди все пальцы правой 
руки, затем разогнуть их. То же самое проделать левой рукой.
7. «Ножницы». Развести (10 раз) пальцы правой руки в стороны, 
проделать то же левой рукой, затем двумя руками одновременно.
8. «Замок». Соединить ладони вместе, пальцы переплетены. Проделать по 
10-20 раз следующие движения:
• с силой сдавить ладони;
•  вращать «замок» вправо-влево;
•  наклонять «замок» вправо-влево;
•  вывернуть «замок» наружу (не расцепляя пальцев).
9. «Солнечные лучики». Руки в замке подняты вверх, ладони крепко 
прижаты друг к другу. С силой сжимать и разжимать пальцы (5-10 раз).
10. «Фонарики». Вращение кистями рук (10-20 раз).
11. «Ручки отдыхают». Потряхивать расслабленными кистями рук. При 
этом держать руки вверх, затем-в стороны, согнув в локтях, кисти опущены 
вниз.
12. Свободное постукивание кистями рук по столу поочередно правой и 
левой рукой, затем обеими руками одновременно.
13. «Игра на фортепьяно».
14. Разведение пальцев врозь и сведение вместе.
15. «Футболисты». Забивать шарики одним, двумя или несколькими 
пальцами.
16. «Бегуны». Указательным и средним пальцами правой руки «бегать» 
по столу вперед и назад. Проделать то же левой рукой, двумя руками 
одновременно.
Варианты игр:
Тигр
Цель: развитие координации и быстроты движений крупных и мелких 
мышечных групп; формирование навыков метания мяча.
Материал: мячи, мишень (кольцо или коробка), различные игрушки-мишени.
Ход игры
На расстоянии, до которого ребенок может добросить мяч, ставится коробка 
или подвешивается кольцо. Ребенок несколько раз пытается попасть в цель.
Модифицированный вариант: расставляются игрушки-мишени, и их надо 
сбить. За сбитую игрушку или попавший в коробку мяч ведущий выдает фант 
(жетон). Выигрывает тот, у кого больше фантов.
Запусти ракету на луну
Цель: развитие умения ориентироваться в пространстве, координации движений 
рук, мышц плечевого пояса.
Материал: стул, мяч.
Ход игры
Ведущий предлагает запустить «ракету» на Луну. Берет мяч и бросает его вверх. 
Ребенок, сидя, повторяет движения взрослого (5-6 раз). Затем движения можно 
повторить стоя. Когда мяч падает, ребенок подходит к нему, берет его и по команде 
«Ракета полетела» бросает снова. Ведущему необходимо подбадривать ребенка, 
следить за правильной его осанкой.
Мячик покатился
Цель: развитие координации движений (в том числе кистей и пальцев рук), 
умения ориентироваться в пространстве; обучение различным приемам игры в мяч.
Материал: мячики.
Ход игры
Ведущий раздает мячи, затем катит свой мяч и говорит при этом: «Мяч 
покатился». Идет за мячом и берет его в руки. Дети повторяют движения взрослого: 
катят свои мячи и поднимают их.
Затем ведущий катит мяч в противоположную сторону. Дети повторяют и эпги 
движения. После того как дети научились этим движениям, можно катать мяч прямо 
со словами «Мячик покатился раз», «Мячик покатился два» -  и так, пока мяч не 
докатится до конца комнаты.
Тот, кто обогнал других и сделал все движения правильно, получает приз. 
Ведущему нужно контролировать правильность осанки, походку детей, 
смыкание губ и носовое дыхание.
Поймай мячик
Цель: развитие координации движений пальцев и кистей рук, увеличение 
амплитуды движений в этих суставах; развитие быстроты реакции.
Материал: доска, поставленная на стул, мячик.
Х од игры
Ведущий или другой участник игры катит с горки мяч. А другой ловит его 
внизу. После этого играющие меняются местами.
Цель: развитие мелкой моторики, координации движений пальцев и 
кистей рук.
Материал: небольшой мячик или цветной каучуковый шарик.
Х од игры
Игровой комплекс «Разминка» (рис. 30—41) целесообразно проводить в начале 
занятия. Ребенок берет в руки небольшой мячик и, произнося речитатив, выполняет 
последовательные движения.
Мячик сильно пожимаю 
И ладошку поменяю
«Здравствуй, мой любимый мячик!» -  
Скажет утром каждый пальчик
Крепко мячик обнимает, 
Никуда не выпускает
Рис. 32 
Только брату отдает: 
Брат у брата мяч берет
Два козленка мяч бодали 
И другим козлятам дали
По столу круги катаю, 
Из-под рук не выпускаю 
Взад-вперед его качу: 
Вправо-влево -  как хочу
Танцевать умеет танец 
На мяче моя каждый палец
Рис. 36
Мячик пальцем разминаю, 
Вдоль по пальцам мяч гоняю
Рис. 37 
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Мячик мой не отдыхает- 
Между пальцами гуляет
Рис. 38
Поиграю я в футбол 
И забью в ладошку гол
Сверху левой, снизу правой -  
Я его катаю браво
Поверну, а ты проверь -  
Сверху правая теперь!
Фокусник
Цель: развитие мелкой моторики, координации движений пальцев и 
кистей рук.
Материал: небольшой мячик или цветной каучуковый шарик.
Ход игры
Ребенок берет в руки небольшой мячик и, произнося речитатив, выполняет 
последовательные движения (рис. 42-51).
Ловко с мячиком играем 
И предлоги называем.
За рукой и под рукой,
Из-под кисти на покой
Над рукою мяч кружит, 
От нее теперь бежит
Рис. 43
Между пальцев подержу 
И в ладошку положу
Рис. 44
Из руки его достану, 
Справа, слева ставить стану
Перед грудью пронесу, 
Сзади спрячу, потрясу
Из-за спинки выну мячик, 
Возле ног моих поскачет
Рис. 47
Подержу вверху, внизу, 
Мимо носа пронесу
Рис. 48
Мяч снаружи, мяч внутри. 
По руке качу -  смотри! 
Вдоль ладони, через палец 
И вокруг запястья танец
Мяч с одной рукой играет 
И к другой перебегает
Дружит мяч с моей рукой -  
Вот я, фокусник, какой!
Рис. 51 Игра «Фокусник»
Вратарь
Цель: развитие координации движений, ориентации в пространстве. 
Материал: мяч.
Х од игры
Ведущий бросает мяч ребенку, одновременно предупреждая его, куда 
должен лететь мяч. Ребенок должен сделать вратарское движение в заданном 
направлении (рис. 52).
Ребенок: Вратарем зовусь не зря:
Мяч всегда поймаю я 
Ведущий: Раз, два, три -
Справа (слева, прямо) мяч, смотри!
Рис. 52 Игра «Вратарь» 
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Цель: развитие координации движений пальцев и кистей рук, увеличение 
амплитуды движений в этих суставах; развитие быстроты реакции и внимания. 
Материал: маленький мяч или шарик, стол.
Х од игры
Дети садятся за стол. Берут в руки один мяч. Мяч прокатывается от 
одного ребенка к другому по инструкции ведущего: «Саша, кати мяч влево (к 
Диме), мяч вправо (к Оле). Куда надо катить мяч, чтобы он попал к Лене?» (рис. 
53). Важно удержать мяч на столе.
Рис. 53 Игра «Вправо, влево прокати, только мяч не упусти»
Мячик прыгает по мне -  по груди и по спине
Цель: развитие координации движений, ориентации в пространстве. 
Материал: теннисные мячи, (мячи, сшитые из ткани).
Х од игры
Держа в руках мяч, дети выполняют задания по инструкции ведущего. 
Ведущий: В правую руку свой мячик возьми,
Над головою его подними 
И перед грудью его подержи.
К левой ступне не спеша положи.
За спину спрячь и затылка коснись.
Руку смени и другим улыбнись.
Правого плечика мячик коснется 
И ненадолго за спину вернется.
С голени правой да к левой ступне, 
Да на живот -  не запутаться б мне.
Попади в ворота
Цель: развитие координации движений, ориентации в пространстве, 
быстроты реакции.
Материал: мячи малой или средней величины, ворота, сделанные из 
деталей конструктора или кубиков (рис. 54).
Ход игры
По команде ведущего, дети прокатываю мяч в ворота, которые 
расположены в разных направлениях (прямо, слева, справа, сзади).
Если все мы встанем в круг мяч тебе я брошу, друг
Цель: развитие координации движений, ориентации в пространстве, 
быстроты реакции.
Материал: мяч.
Х од игры
Рис. 54 Игра «Попади в ворота»
Ведущий: От ворот -  поворот, вправо и наоборот.
Дети становятся в круг, на небольшом расстоянии друг от друга. 
Перекидывают друг другу мяч, говоря при этом: «Мяч бросаю вправо, Лене. 
Лена, лови!», «Мяч бросаю влево, Саше. Саша, лови!» (рис. 55).
Рис. 55 Игра «Если все мы встанем в круг мяч тебе я брошу, друг» 
Справа, слева впереди -  в обруч точно попади
Цель: развитие координации движений, ориентации в пространстве, 
внимания.
Материал: небольшие обручи двух цветов, мячи.
Х од игры
Ребенок с мячом становится между двумя обручами разного цвета, 
лежащими на полу.
Рис. 56 Игра «Справа, слева впереди -  в обруч точно попади»
Ведущий предлагает ребенку выполнить следующие задания (рис. 56):
-  Какой обруч находится слева (справа)?
-  Стукни три раза мячом в левый (правый) обруч.
-  Стукни два раза перед собой и четыре раза в правый обруч.
-  Стукни мячом три раза в левый обруч и четыре раза перед собой.
Вдоль цепочки из колец ходит ловкий молодец
Цель: развитие координации движений, ориентации в пространстве, 
внимания.
Материал: дорожка из трех -  пяти обручей, мячи.
Ход игры
Дети выстраиваются в колонну напротив дорожки из обручей. Им 
предлагается пройти дорожку, ударяя мячом в каждый обруч (рис. 57).
Варианты игры:
-  начать с первого или с последнего обруча;
-  пройти дорожку туда и обратно,
-  пройти дорожку, ударяя мячом справа (слева) от себя. 
Усложнение:
-  попасть мячом во второй, в пятый обруч и т.д.;
(
Рис. 57 Игра «Вдоль цепочки из колец ходит ловкий молодец»
Я вдоль обручей иду, в каждый обруч попаду
-  провести игру в виде эстафеты, разделив детей на команды.
П альчиковая гимнастика
Комплекс пальчиковой гимнастики должен включать в себя упражнения, 
где сочетается сжатие и растяжение, а так же расслабление кисти. Помимо этого, 
используются изолированные движения каждого из пальцев (М.А. Поволяева, 
2003).
Комплекс «Перемены»
Упражнение 1. «Домик». Руки направлены вверх. Большой, 
указательный и средний пальцы каждой руки прижаты к ладоням. Основания 
ладоней и кончики безымянных пальцев соприкасаются. Мизинец правой 
руки встает вертикально -  «труба» (рис. 58).
Упражнение 2. «Крючки». Руки сжаты в кулаки, мизинцы сцеплены друг с 
другом (рис. 59).
Упражнение 3. «Цепочка». Сцепляются колечки, образованные 
сомкнутыми большими пальцами и мизинцами правой и левой руки (рис. 60).
Упражнение 4. «Слоник». Правая рука встает на выпрямленную левую 
ладонь; указательный и безымянный пальцы -  передние ноги слона, большой и 
мизинец -  задние ноги, вытянутый средний палец -  хобот (рис. 61).
Упражнение 5. «Тяни-толкай». Руки, направленные тыльными сторонами 
друг к дружке, сплетаются так, чтобы средний и безымянный пальцы нижней 
руки были направлены вверх, а те же пальцы верхней руки -  вниз (рис. 62).
Упражнение 6. «Мячик». Округленные ладони накладываются одна на 
другую (рис. 63).
Рис. 63
Упражнение 7. «Цветок». Руки направлены вверх. Ладони соприкасаются 
своими основаниями, образуя чашу. Пальцы разведены в сторону и даже 
прогнуты -  «лепестки» (рис. 64).
Ребенку в возрасте 5 лет достаточно четырех позиций пальцев, а 
шестилетнему -  пяти-шести. Сначала ребенок за взрослым несколько раз 
повторяет позиции пальцев, чтобы запомнить их. А далее идет вариативность: 
вместо цепочки делаем крючочки, а вместо крючочков -  цепочки.
Игра начинается медленно, затем ее темп увеличивается. Если ребенок 
после нескольких повторений не сбивается, следует изменить условие на более 
сложное. Например: вместо слоника -  домик. Вместо домика -  мячик, вместо 
мячика -  слоник, а на цветок -  запрет (не повторять последнюю пальцевую 
позицию).
П сихогимнастика и м узы котерапия
Упражнения с элементами психогимнастики проводятся в любом периоде 
обучения. Идея проведения элементов психогимнастики заимствована у 
Чистяковой М.И. Это могут быть задания на изображение отдельных эмоций с 
помощью мимики, жестов, пантомимы: для выражения гнева игра-этюд 
«Мальчики поссорились» (для детей 6-  7 лет). Мальчики очень рассердились, 
они сдвинули брови, размахивают руками, наступают друг на друга, вот-вот 
подерутся.
Этюд-игра «Лисенок боится». (Игра рекомендуется для детей 5 лет). 
Для выражения опасности предлагаем Лисенок увидел на другом берегу ручья 
свою маму, но он не решается войти в воду. Вода в ручье холодная, да и, 
должно быть, ручей очень глубокий. Детям предлагается выполнить такие 
движения: поставить ногу вперед на носок, вернуть ногу на место, повторить 
это движение несколько раз, для большей выразительности можно 
имитировать стряхивание с ноги воображаемых капелек воды.
Для расслабления отдельных групп мышц предлагаем провести эпод-игру 
«Насос и мячик» (для детей 5 -6  лет). В игре принимают участие двое детей. 
Один -  большой надувной мяч, другой насосом надувает этот мяч. Мяч стоит, 
обмякнув всем телом, на полусогнутых ногах; руки, шея расслаблены. Корпус
отклонен несколько вперед, голова опущена (мяч не наполнен воздухом). 
Ребенок начинает надувать мяч, сопровождая движения рук (они качают воздух) 
звуком «с». С каждой подачей воздуха мяч надувается все больше. Услышав 
первый звук «с», он вдыхает порцию воздуха, одновременно выпрямляя ноги в 
коленях, после второго «с» выпрямилось туловище, после третьего у мяча 
поднимается голова, после четвертого надулись щеки и даже руки отошли от 
боков. Мяч надут. Насос перестал накачивать. Ребенок имитирует, что 
выдергивает из мяча шланг насоса. Из мяча с силой выходит воздух со звуком 
«ш». Тело вновь обмякло, вернулось в исходное положение. Играющие 
меняются ролями.
Для выражения внимания, интереса и сосредоточения предлагаем игру- 
этюд «Лиса охотится» (для детей 6 -7  лет). Лиса вышла поохотиться, увидела 
мышку, моментально застыла в напряженной позе, мордочка у нее вытянулась 
вперед, уши навострились, глаза неподвижно смотрят на добычу, а нос 
бесшумно втягивает приятный и дразнящий запах.
В качестве психомышечной тренировки с фиксацией внимания на 
дыхании можно провести «Игру с песком». Это упражнение направленно на 
напряжение и расслабление мышц рук. Набрать в руки воображаемый песок (на 
вдохе). Сильно сжав пальцы в кулак, удержать песок в руках (задержка 
дыхания). Посыпать колени песком, постепенно раскрывая пальцы (на выдохе). 
Стряхивая песок с рук, расслабляя кисти и пальцы. Опустить бессильно руки 
вдоль туловища. Повторить игру с песком 2-3  раза.
Такие упражнения рекомендуется проводить с музыкальным 
сопровождением, так как музыка оказывает влияние на качество исполнения 
движений. Движения становятся более выразительные, ритмичные, в них ярко 
выражена четкость, координация, плавность, слитность и переключаемость. 
Эмоциональная окрашенность движений музыкой придает движениям энергию 
или мягкость, размах или сдержанность и в тоже время содействует их 
непринужденности.
Необходимость в проведении занятий с элементами психогимнастики и 
их содержание обсуждается совместно с психологом.
Также рекомендуем применять упражнения с элементами танцев, 
которые способствуют развитию общей моторики, координации движений, 
чувства темпа и ритма. Подбираются упражнения из классического танца 
(позиции рук, ног, движения по позициям, приседания и выставление ноги в 
сторону), русского народного (каблучный шаг, тройной притоп), морского 
(волна, канат, чистка обуви, присядка, плавание). Движения разучиваются по 
музыкальным фразам в медленном темпе.
Примеры упражнений:
Упражнение 1. «Солнышко», муз. Компанейца, слова Высоцкой.
Солнышко, солнышко 
Выгляни скорей. 
Травку и зернышки 
В поле обогрей.
Дети стоят в кругу.
«Солнышко» сидит в центре. 
Дети сужают круг.
6 простых притопов, 1 тройной.
Девочкам, мальчикам 
Будет веселей -  
Белочкам,зайчикам 
Суше и теплей. 
Солнышко, солнышко, 
Все тебя мы ждем. 
Птичкам, зверенышам 
Плохо под дождем. 
Солнце услышало 
Песенку ребят.
Вышли мы, вышли мы,
Дети отходят спиной назад. 
Выставление ноги в сторону.
4 прыжка на месте.
Повтор 1 куплета.
«Солнце» встает, 
хлопает в ладоши.
Дети танцуют на месте.
На прогулку в сад.
Упражнение 2. «Морской», музыкальное сопровождение «Яблочко».
Первая часть -  плавание на месте, 
вторая -  всматриваются вдаль вправо-влево,
третья -  покачивание из стороны в стороны, руки на плечах соседей, 
четвертая -  смотрят в подзорную трубу вправо-влево, 
пятая -  подпрыгивание па месте, руки тянут канат, 
шестая -  наклон вниз, выставление ноги, чистка обуви -3  взмаха кистью, 
седьмая -  присядка, выставление ноги на пятку, руку за голову, 
восьмая -  паровозиком двигаются по кругу, ведущий выполняет 
плавательный жест.
Движения под музыкальное сопровождение положительно влияют на 
развитие слуха, внимания, памяти, воспитывают ориентацию во времени. 
Метрическая пульсация, с которой связаны движения, вызывает согласованную 
реакцию всего организма (дыхательной, сердечной, мышечной систем), а также 
оказывает эмоционально-положительное влияние на психику, что содействует 
общему оздоровлению организма (Г.А.Волкова, 2002).
Выбор музыкальных произведений требует от педагогов 
дифференцированного подхода. «Звучащее лекарство» поможет ребенку 
расслабиться, отдохнуть или, наоборот, повысить тонус, работоспособность, 
создать бодрое жизнерадостное настроение (В.Т.Кудрявцев, Б.Б.Егоров, 2000).
Аромо и фитотерапия
Ряд детских дошкольных образовательных учреждений, работающих по 
современным методикам, внедряют в свою практику аромо- и фототерапию, с 
посещением сауны.
Исследования, проведенные в Институте развития детей и подростков, 
показали, что тепловые процедуры способствуют выработке специального 
белка, который блокирует бета-рецепторы, тем самым не давая развиваться 
стрессу (H.A.Седых, 2003). Сауна, где дети могут вдыхать аромат трав, 
способствуют повышению активности, улучшают настроение, успокаивают
нервную систему, повышают защитные силы организма. Насыщенный 
лекарственными травами сухой пар проникает через кожу ребенка, что 
способствует улучшению кровообращения. После сауны дети посещают 
фитобар, где им предлагают настои, отвары из различных трав и мед для 
профилактики различных заболеваний и восполнения потерянной жидкости. 
Для улучшения обменных процессов чаще всего используются настои крапивы, 
шиповника, черной смородины, рябины красной, земляники, а также различные 
экстракты травяных вытяжек.
Растения, рекомендуемые для сауны и фитопроцедур
1. Растения, влияющие на поведение, обучение, память: женьшень, 
маакия амурская, родиола розовая и др.
2. Растения, стимулирующие и улучшающие функции сенсорных систем 
(зрительной, слуховой и др.):
2 .1. офтальмостимуляторы: аир болотный, барвинок малый, ветреница 
длинноволосистая, дереза китайская, дягиль лекарственный, кассия туполистая, 
лотос орехоносный, малина корейская, очанка гребешковая, ремания клейкая, 
рута пахучая, солянка холмовая, черемша, черника обыкновенная, шиповник 
коричный, якорцы стелющиеся и др.;
2 .2 . аудиостимуляторы: барвинок малый, будра плющевидная, ветреница 
длинноволосистая, дурнишник обыкновенный, смолевка енисейская и 
пустынная и др.
3. Эфирномасличные растения, возбуждающие, тонизирующие сердечно­
сосудистую и центральную нервную системы:
3.1. растения-камфароносы: камфарное дерево, брусника обыкновенная, 
зверобой продырявленный, орех Зибольда, розмарин лекарственный, 
шелковица белая и др.;
3.2. эфирномасличные растения: можжевельник обыкновенный, пижма 
обыкновенная и др.;
3.3. возбуждающие, тонизирующие, общеукрепляющие, пряные овощи и 
специи: бархат амурский, береза бородавчатая, повислая, пушистая, будра 
плющевидная, вербена лекарственная, гравилат городской, жгун, корень 
Моннье, иссоп лекарственный, камфаросма марсельская, касатик (ирис) 
лировидный, котовник лимонный, лаванда колосовидная, любисток 
лекарственный, марь амброзиевидная, мелисса лекарственная, мята полевая, 
пастернак посевной, перец однолетний, роза дамасская, белая, рута душистая, 
тимьян обыкновенный, шандра обыкновенная и д.;
3.4. возбуждающие, общеукрепляющие: ваниль душистая, гвоздичное 
дерево, имбирь аптечный, кардамон настоящий, коричник китайский, лавр 
благородный, мускатный орех, перец черный и др.;
3.5. возбуждающие, общеукрепляющие растения семейства 
крестоцветных: горчица сарептская, русская, дескурайния Софии, индау 
посевной, кресс посевной, лук репчатый, лук победный и медвежий (черемша), 
пастушья сумка обыкновенная, редька посевная, сердечник луговой и 
сердечник-недотрога, хрен обыкновенный, чесночник лекарственный, ярутка 
полевая и др.
При применении фитотерапии следует обязательно уточнить, не было ли 
раньше непереносимости некоторых растений или аллергических реакций на 
травы. При малейших проявлениях непереносимости лекарственного растения 
(тошнота, рвота, зуд, расстройство стула) его применение следует прекратить.
Для приготовления настоев и отваров для детей рекомендуются 
следующие суточные дозы сухого лекарственного сырья:
-  от 1 года до 3-х лет -  1 чайная ложка;
-  отЗ лет до 6 лет -  1 десертная ложка;
-  6 -  10 лет -  1 столовая ложка.
Ниже в таблице 5 перечислены растения, которые применяются в 
аромотерапии в виде эфирных масел (+), либо используются в составе смеси (-). 
При приготовлении смеси не следует использовать более 4-х компонентов.
Таблица 5
Экстракты лечебных растений, применяемых в ароматерапии
Назначение
Название \  
эфирного • \  
масла \
Ги
ги
ен
а 
рт
а
Ин
фе
кц
ии
 
го
рл
а 
и 
ды
ха
те
ль
ны
х 
пу
те
й
П
ро
ти
во
во
сп
ал
ит
ел
ьн
ое
Бе
сп
ок
ой
ст
во
Ст
ре
сс
Во
сс
та
но
вл
ен
ие
 с
ил
Ус
по
ка
ив
аю
щ
ее
Ра
сс
ла
бл
ен
ие
 
мы
ш
ц
Де
то
кс
ик
ац
ия
Анис -
Апельсин -
Базилик + + + -
Бергамот - + +
Г воздика - -
Г ерань - -г Т -
Г рейпфрут - +
Жасмин - +
Иланг-иланг + +
Камфара - -
Кая пут - -
Кедр + + -
Кипарис +
Корица - -
Лаванда + + + - +
Ладан + +
Лайм +
Лемонграсс - +
Лимон - + + + + +
Мандарин - +
Мирр + +
Мирт +
Можжевельник - + - + +
Мята + + - -
Нероли + +
Перец черный - - +
Роза турецкая - + + +
Розмарин + + +
Розовое дерево -
Сосна горная + +
Тимьян -
Фенхель +
Цитронелла + - -
Чайное дерево - -
Шалфей + - - + - +
Эвкалипт + - -
С каждым годом жизнь предъявляет все более высокие требования не 
только к взрослым людям, но и к детям: неуклонно растет объем знаний, 
которым должны владеть дошкольники и усвоение этих знаний должно быть 
осмысленным. Поэтому во многих детских садах практикуются новые 
программы.
Для того чтобы помочь детям справиться с ожидающими их сложными 
задачами, нужно позаботиться о своевременном и полноценном формировании 
у них речи. Ведь через посредство речи развивается мышление, с помощью 
слова мы выражаем свои мысли.
Правильное произношение и необходимый запас слов, способствуют 
оптимизации психических процессов. Следовательно, от того, как будет 
развита речь ребенка, и как четко он будет воспроизводить слова и звуки, будет 
зависеть его психическое и социальное здоровье. Именно поэтому педагогам 
детских дошкольных учреждений и родителям важно знать методы и методики 
формирования правильной речи, уметь с помощью общеизвестных методов и 
средств развивать необходимые речевые навыки.
В том случае, когда ребенок не имеет морфо-функциональных изменений, 
дефекты речи чаще всего проявляются в виду педагогической запущенности. 
Внимательное отношение к ребенку с первых лет жизни даст возможность 
родителям и педагогам выявить различного рода нарушения и принять меры к 
их устранению. Такие нарушения как дислалия, общее недоразвитие речи 
хорошо поддаются коррекции при строгой педагогической направленности.
Родителям важно уделять ребенку как можно больше внимания для 
общения с ним, для игр, массажа, упражнений. Особенно большое внимание в 
первые годы жизни нужно уделять развитию мелкой моторики рук, потому что 
центры, ответственные за движение руки, артикуляционные движения 
находятся в коре головного мозга в ближайшем соседстве (В.Т. Кудрявцев, 
2000).
Педагогический персонал детского образовательного учреждения -  
воспитатели, логопеды, музыкальные работники, инструкторы физической 
культуры, психологи на своих занятиях, могут широко внедрять методы, 
способствующие оптимизации речевых функций. Для этого необходимо 
сначала у ребенка снять чувство неуверенности и страха, что будет 
способствовать оптимизации мыслительных функций и внимания. На этом 
фоне, игры с речитативом, с музыкальным сопровождением будут 
содействовать хорошему запоминанию и звукопроизношению, а комплексы 
упражнений, развивающие правильное дыхание внесут положительную лепту в 
формирование речи.
Неоценимую услугу могут сослужить подвижные игры, так как в 
процессе игры ребенок переносит себя в свои мечты и яви, не концентрируя 
свое внимание на обязательные протоколы общения.
Логопеды в своей практике часто используют игру, как основное 
средство коррекции звука. Именно поэтому в работе уделено большое 
внимание играм с речитативом и музыкальным сопровождением. Такой метод 
позволяет достигнуть необходимого уравновешивания нервных процессов,
содействует улучшению координации и регуляции мышечных усилий с 
функциями различных анализаторов организма ребенка.
Нейрофизиологи утверждают, что половина площади коры больших 
полушарий определяется тонусом мимической мускулатуры (Г.А. Волкова, 
2002). Исходя из этого, в практике с целью коррекции звукопроизношения 
широко используется логопедический массаж и гимнастика мышц шеи, что 
способствует снятию доминантных явлений с центров, ответственных за 
звукопроизношение.
Немаловажным фактором в коррекции нарушенных функций может 
послужить гимнастика и массаж кистей рук. Если учесть, что двигательно­
координационные центры управления кистей рук лежат рядом с центрами речи, 
то несложно заключить, что степень развития мелкой моторики будет тесно 
коррелировать с развитостью речи.
При всем сказанном, необходим комплексно-индивидуальный подход к 
правильному формированию речи. Такой комплекс мероприятий будет 
целенаправленно и планомерно способствовать оптимизации речевых функций, 
воздействовать на развитие артикуляционного аппарата, исправление дефектов 
речи, развитие мелкой моторики, двигательной памяти и координации 
движений, поможет внедрять музыкотерапию и психогимнастику в 
повседневную жизнь ребенка. Положительный эмоциональный настрой и 
творческий подход к проведению занятий будет способствовать хорошему 
усвоению материала, а соответственно, положительно влиять на развитие 
личностных качеств ребенка.
ГЛАВА 2. ДИ АГН ОСТИКА  П СИ Х О Ф И ЗИ Ч ЕСК И Х  
ОСОБЕННОСТЕЙ ДЕТЕЙ СТА РШ ЕГО  Д О Ш К О Л ЬН О ГО  ВОЗРАСТА
2.1 О ценка физического развития
Под физическим развитием  понимают совокупность морфологических и 
функциональных признаков, позволяющих определить запас физических сил, 
выносливости и работоспособности организма. Физическое развитие 
обусловлено наследственными факторами, условиями жизни и воспитания 
(П.П.Буцинская, 1984).
Критерием оценки являлось исследование антропометрических данных, а 
именно: рост, масса тела, окружность грудной клетки, уровень аэробной и 
анаэробной мощности, состояние опорно-двигательного аппарата 
(В.И.Дубровский, 1999).
Антропометрия: уровень физического развития определяют
совокупностью методов, основанных на измерениях морфологических и 
функциональных признаков.
Рост -  наиболее стабильный показатель, генетически 
детерминированный, характеризующий состояние пластических процессов в 
организме у детей. Служит одним из критериев соматической зрелости.
Длина тела измеряется ростомером в сантиметрах. Ребенок становится 
спиной к вертикальной стойке, касаясь ее пятками, ягодицами и 
межлопаточной областью. Планшетку опускают до соприкосновения с головой.
Масса тела -  отражает степень развития костной, мышечной, жировой 
ткани, и внутренних органов. Зависит как от генетических предпосылок, 
определяющих конституционные особенности, так и от факторов внешней 
среды, а также от образа жизни и двигательной активности.
Определение веса тела осуществляется на медицинских весах с 
точностью до 50 г.
Окружность грудной клетки измеряется в трех состояниях: при
максимальном вдохе, во время паузы и при максимальном выдохе. Исходное
положение (И.П.) ребенка -  основная стойка руки в стороны. Лента 
накладывается сзади под нижними углами лопаток, спереди -  по нижнему краю 
сосковых кружков. После этого ребенок опускает руки. При измерении следует 
следить, чтобы во время вдоха обследуемый не напрягал мышцы и не поднимал 
плечи, а во время выдоха не наклонялся вперед и не сгибал спину.
Пропорциональность длины, массы тела и окружности грудной клетки 
(ОГ) определяется по индексу Пинье (ИП).
ИП = рост, см -  (масса, кг + ОГ, см)
Чем меньше индекс Пинье, тем крепче телосложение.
Оценка результатов антропометрических исследований проводилась 
методом стандартов, описанным Л.В.Кармановой и др. (1992), В.Н.Шебеко и 
др. (1999), М.Я.Студеникиным (1988).
Определение биологического созревания по м олярны м  зубам. Зубная 
зрелость определяется путем подсчета числа прорезавшихся зубов и 
сопоставления его с существующими нормами (табл. 6). Молочные зубы 
появляются у детей с 6 месяцев до 2 лет, а постоянные зубы -  от 5 до 13 лет, за 
исключением третьих моляров.
Таблица 6
Возрастные нормативы прорезывания зубов (Р.Т.Бабина и др., 2001)
Возраст,
лет
Число постоянных зубов
Мальчики Девочки
Замед­
ленный
темп
Своевре­
менный
темп
Ускорен­
ный темп
Замед­
ленный
темп
Своевре­
менный
темп
Ускорен­
ный темп
5,5 - 0-3 Более 3 - 0-5 Более 5 I
6 0 1-5 Более 5 0 1-6 Более 6
6,5 0-2 3-8 Более 8 0-2 3-9 Более 9
7 0-5 6-10 Более 10 0-5 6-10 Более 10
Начало смены зубов, очередность и темп -  важнейшие показатели 
биологического созревания организма (М.М.Безруких и др., 2003).
Ф ункциональная проба. Физическая работоспособность может служить 
объективным показателем функционального состояния организма ребенка (табл. 
7). Оценка работоспособности производится на основе физических нагрузок,
варианты которых весьма многочисленны, и соответственно, имеют те или 
иные дефекты.
Таблица 7
Показатели физической работоспособности детей 5-7 лет, кг/м
Возраст, лет Мальчики Девочки
5 135 ±31,5 128,4 ±23,6
6-7 154,1+43,6 136,4 ±36,8
В последние годы все более широкое применение находит определение 
физической работоспособности путем использования проб субмаксимальных 
нагрузок. Это стало возможно на основе выявления линейной зависимости 
между мощностью выполняемой работы и частотой сердечных сокращений. 
Физическую нагрузку увеличивают таким путем, чтобы число сердечных 
сокращений достигло 140-150 ударов в 1 минуту, поскольку при этой частоте 
еще сохраняются оптимальные условия деятельности сердечно-сосудистой 
системы. В связи с этим физическую работоспособность принято обозначать 
PWC (по первым буквам английского обозначения -  Physical Working Capacity). 
Для определения PWC|40 мы использовали степ-тест, который позволяет 
моделировать работу определенной мощности за счет восхождения ребенка на 
ступеньку высотой до 35 сантиметров с разной частотой шагов (Н.А.Ноткина и 
др., 1993). Количество восхождений и высота ступеньки зависят от возраста, 
роста и физической подготовленности ребенка.
Объем работы, выполняемой ребенком, рассчитывают по формуле:
W = р X n X h, кг/м
где W -  объем работы (кг/м); р -  масса ребенка (кг); п -  число 
восхождений (мин.); h -  высота ступеньки (м).
Норма соответствует величине увеличения пульса на 15-20 % при первой 
нагрузке, и на 45-60 % при второй нагрузке по отношению к исходному 
уровню.
Детям предлагают 2 нагрузки возрастающей мощности. Перед 
исследованием ребенок отдыхал 15 мин., затем под ритм метронома ходил 2 
мин, совершая 22 восхождения в мин., после чего он отдыхал 3 мин. и затем
вновь ходил 2 мин, но уже с большей частотой (30 восхождений). Регистрация 
частоты сердечных сокращений проводилась в покое, при первой и второй 
нагрузке с помощью поясного регистратора сердечного ритма.
Далее высчитывали PWCuo по формуле:
PWC.40 = w , + (W2 -  WO X [(140-fj) / (f2 -  f,)],
где PWC,4o -  мощность физической нагрузки при ЧСС 140 уд/мин; W| и 
W2 -  мощность первой и второй нагрузок (кг.м/мин или Вт); fj и f2 -  ЧСС на 
последней минуте первой и второй нагрузок (в 1 мин).
На основании данных P W Q 40 высчитывалось максимальное потребление 
0 2 (МПК).
М ПК=1,4Р\УС,40+1240
Наряду с определением общей (суммарной) работоспособности, мы 
высчитывали также и удельную мощность (в расчете на кг веса), что дает более 
объективную информацию.
Большинство исследователей рассматривают максимальное потребление 
кислорода (МПК) как интегральную величину, отражающую функциональное 
состояние организма, поскольку МПК указывает на интенсивность аэробной 
производительности (В.И.Дубровский, 1999).
2.2 Исследование двигательной подготовленности
Физическими (двигательными) качествами называются отдельные 
качественные стороны двигательных возможностей человека: быстрота, сила, 
гибкость, выносливость и ловкость.
Тесты для определения уровня развития физических качеств проводились 
по методике, описанной Т.С.Грядкиной (1993).
Б ы строта -  это способность выполнять двигательные действия в 
минимальный срок, которая определяется скоростью реакции на сигнал и 
частотой многократно повторяющихся действий.
Тест на определение бы строты . И.П. стоя за линией старта, одна из стоп 
расположена у самой линии, вторая -  сзади, в удобном для ребенка положении.
Задание: после сигнала, как можно быстрее бежать до противоположной 
ограничительной линии. Расстояние между линиями 30м.
Оценивается: время преодоления 10-метровой дистанции в секундах.
Учитывается: результат одной попытки.
Примечание: на дистанции 30 м выделяется средний 10-метровый 
отрезок. Ребенок пробегает с максимальной скоростью всю 30-метровую 
дистанцию. Педагог фиксирует время пересечения начала и конца 10-метровой 
серединной части дистанции.
Выносливость -  это способность выполнять работу длительное время 
большой и умеренной интенсивности. Выносливость определяется 
функциональной устойчивостью нервных центров, координацией функций 
двигательного аппарата и внутренних органов и оценивается по результату бега 
на дистанцию 120 м.
Тест на определение вы носливости. И.П. стоя за линией старта, одна из 
стоп расположена у самой линии, вторая -  сзади, в удобном для ребенка 
положении.
Задание: после сигнала, быстро бежать до противоположной
ограничительной линии (финиша). Расстояние между линиями 120м.
Оценивается: время преодоления 120-метровой дистанции в секундах.
Учитывается: результат одной попытки.
Сила -  это способность преодолевать внешнее сопротивление или 
противостоять ему за счет мышечных усилий. Для определения мышечной 
силы кисти использовался метод динамометрии.
Тест на определение силы . И.П. стоя, руки опущены вниз. Дается 
инструкция: взять в руку динамометр, циферблатом внутрь.
Задание: опущенную руку отвести немного в сторону и сжать прибор как 
можно сильнее.
Оценивается: мышечная сила рук в килограммах.
Учитывается: результат двух попыток каждой рукой (поочередно правой 
и левой).
Примечание: засчитывают лучший результат с точностью до 0,1 кг.
Скоростно-силовые качества. Прыжок в длину с места является 
ациклическим скоростно-силовым движением. При выполнении прыжка 
большую роль играет координация движений и деятельность вестибулярного 
аппарата.
Тест на определение скоростно-силовых качеств. И.П.: стоя на 
горизонтальной нескользкой поверхности, ноги на ширине ступни.
Задание: взмахом рук и толчком 2-х ног прыгнуть как можно дальше.
Оценивается: длина прыжка от линии старта до пятки «ближней» ноги с 
точностью до 1 см.
Учитывается: лучший результат из двух попыток.
Примечание: результат отмечается в момент постановки ног на опору и в 
случае, если ребенок после приземления упал или сделал шаг назад.
Л овкость -  это способность быстро овладевать новыми движениями, 
быстро и точно перестраивать свои действия в соответствии с требованиями 
внезапно меняющейся обстановки. Определяли с помощью теста -  обегание 
препятствий по методике Е.Н.Вавиловой (1981).
Тест на определение ловкости. И.П.: стоя за линией старта, одна из стоп 
расположена у самой линии, вторая -  сзади, в удобном для ребенка положении.
Задание: после сигнала, как можно быстрее пробежать до
противоположной ограничительной линии, обегая предметы (кегли).
Оценивается: время преодоления дистанции в секундах.
Учитывается: результат одной попытки.
Примечание: 10-метровая дистанция делится на 9 отрезков (первый и 
последний равны 1,5 м, остальные 7 отрезков по 1 м). На каждом отрезке по 
прямой ставятся предметы (8 кеглей). Следить, чтобы ребенок правильно 
выполнял задание.
Определение двигательной  активности . Двигательная активность детей 
определяли методикой шагометрии, с помощью которой установили 
количество движений, выполненных ребенком за определенный отрезок
времени. Где количество движений -  это показатель объема ДА. Тест 
проводился с помощью прибора шагомера, помещенного в плотный кармашек, 
укрепленный на поясе. Пояс завязывают так, чтобы шагомер находился на боку 
у ребенка.
Наиболее полное представление о двигательном поведении ребенка дает 
метод наблюдений. Где в течение дня (с 8.00 до 18.00) можно получить 
характеристику индивидуальных особенностей ДА детей.
Показатели объема ДА обследуемых заносятся в протокол (приложение 1, 
табл.1). В нем отмечается время регистрации шагомера каждого ребенка, а 
также дается краткое описание содержания двигательной деятельности.
Измерение продолжительности ДА детей (времени, затраченного на 
движения) осуществляли методом хронометража с помощью секундомера. Во 
время проведения этого метода на секундомере все время нажимается кнопка в 
момент начала и окончания каждого периода движений дошкольника. В конце 
педагогического наблюдения на секундомере показано общее время движений 
за весь период обследования двигательной активности ребенка.
Отношение продолжительности ДА к общему времени наблюдения 
(длительность занятия) в процентах позволит определить моторную плотность 
(МП) занятия.
МП = (продолжительность ДА / длительность занятия * 100%) -  80%
Для записи наблюдений можно использовать индивидуальные 
хронометражные карты (приложение 1, табл. 2, 3), на которых удобно 
фиксировать состав движений и описывать особенности содержания 
двигательной деятельности ребенка на физкультурном занятии или на 
прогулке.
Это также позволяет получить объективную информацию об 
индивидуальных особенностях дошкольника, его интересах, общении со 
сверстниками и т.д.
Оценка результатов двигательной активности проводилась по методике, 
описанной М.А.Руновой (2002).
2.3 Определение состояния центральной нервной системы и 
психических процессов 
Координация движений -  это показатель возможности управления, 
сознательного контроля за двигательным образцом и своим движением 
(Н.В.Потехина, 1980).
Поддержание нормальной координации движений происходит за счет 
совместной деятельности некоторых отделов ЦНС. К ним относятся мозжечок, 
вестибулярный аппарат, проводники глубокомышечной чувствительности, кора 
лобной и височной областей. Центральным органом координации движений 
является мозжечок.
Статическая координация является показателем в оценке 
функционального состояния ЦНС и мышечного аппарата (В.Л.Марищук, 1984). 
Определяли с помощью пробы Ромберга, адаптированной для детей 
дошкольного возраста.
Функция равновесия определяется продолжительностью удержания позы: 
стойка на одной ноге, опираясь другой на голень опорной. Время удержания 
равновесия фиксируется секундомером. «Очень хорошо» -  если ребенок 
сохраняет равновесие в течение 15 секунд. При пошатывании тела и 
сохранении равновесия менее 15 секунд -  «удовлетворительно». Потерей 
равновесия считается опора на обе ноги или перемещение опорной, и проба 
оценивается «неудовлетворительно».
Динамическая координация. Выявляется преимущественная активность 
уровня синергий и нижнего подуровня пространственного поля «С» 
(Н.А.Бернштейн, 1966).
Из исходного положения стойка руки на пояс (стопы сомкнуты) прыжок 
на 360°. При приземлении не потерять равновесие и сохранить исходное 
положение.
Оценивается по 10-бальной системе:
-  упражнение выполнено на 180°- 2 балла,
-  упражнение выполнено на 240°, для выполнения упражнения в полном 
объеме потребовался доскок -  4 балла,
-  упражнение выполнено, но испытуемый пришел в исходное положение 
со значительной потерей равновесия -  6 баллов,
-  упражнение выполнено, но испытуемый пришел в исходное положение 
с незначительной потерей равновесия -  8 баллов,
-  упражнение выполнено без ошибок -  10 баллов.
Тест пространственная ориентация. Ходьба с закрытыми глазами по 
прямой линии длиной 6 метров. Результат отклонения измеряется в 
сантиметрах.
Компьютерная диагностика зрительно-моторной реакции. Методика 
компьютерной регистрации времени зрительно-моторной реакции 
характеризует функциональное состояние ЦНС ребенка. При этом работа с 
компьютерной методикой удачно моделирует игровую ситуацию, что создает 
эмоционально-мотивационную заинтересованность испытуемого. В 
исследовании использовали специально разработанную компьютерную 
методику, определяющую простую и дифференцированную сенсомоторную 
реакцию.
Простая реакция: в центре темного экрана монитора испытуемому 
случайным образом предъявляется изображение круга красного цвета. 
Испытуемый, в соответствии с инструкцией, должен как можно быстрее 
реагировать на появляющееся изображение, нажатием правой рукой на кнопку 
мыши.
Дифференцированная реакция: на экране монитора в случайном 
порядке предъявляются различные изображения. Испытуемый должен 
реагировать нажатием на кнопку мыши, только при появлении на экране 
малого круга красного цвета. Стимулы предъявлялись в случайном порядке 
через варьирующий интервал времени от 2 до 5 секунд. Повторность 
предъявления значимых стимулов в каждой из серий двадцати кратная (по 10
для каждой руки). Время каждой реакции регистрировалось автоматически (с 
точностью 1 мс).
О ценка развития тонкой м оторики пальцев рук. Определяли с 
помощью теста «Собери спички». Оценка результатов проводилась по 
методике, описанной Н.В.Полтавцевой и др. (2000).
На столе размещены 2 спичечных коробка и по 10 спичек около каждого. 
По сигналу педагога необходимо быстро уложить, одновременно двумя руками, 
спички в каждый коробок. Время выполнения задания фиксируется в секундах. 
Возрастной нормой является выполнение задания, не более чем за 15 секунд.
Исследование различны х сфер личности ребенка. Применяли 
экспресс-методики, удобные для быстрого изучения психических процессов. 
Проводили диагностическое интервью с использованием карточек, бумаги, 
карандашей, так как дети выражают свои чувства лучше в рисунках.
Перед исследованием особенностей мышления необходимо выявить у 
дошкольника специфику его зрительного восприятия (сенсорного развития), 
чтобы исключить ошибки идентификации изображений, различных элементов 
рисунков и текстовых материалов. Недостаточный уровень развития 
восприятия в дошкольный период может задержать развитие мышления, речи, 
повлиять на формирование интеллектуального развития ребенка.
Зрительное восприятие и речевое развитие. Определяли по методике 
«Составление рассказа по последовательному ряду картинок, объединенных 
единым сюжетом», описанной Н.Я.Семаго и др. (2000).
Ребенку предлагали рассмотреть серию картинок, с последовательным 
развертыванием сюжета (приложение 2, рис. 1) и составить рассказ, 
продолжительность которого не должна превышать трех минут. Зрительное 
восприятие оценивали по пониманию сюжетной линии.
Уровень развития речи (табл. 8) оценивали по связности и осмысленности 
составления рассказа, подбору названия для данного сюжета. При этом 
учитывали объем самостоятельной речевой продукции, количество 
продуктивных и непродуктивных слов в высказывании.
Таблица 8
Уровень речевого развития детей 5-7 лет
Уровень
речевого
развития
Объем самостоятельной речевой 
продукции 
(кол-во слов)
Количество 
непродуктивных слов
Очень высокий 42-38 6-4
Высокий 37-31 8-6
Средний 30-24 10-8
Низкий 23-15 >10
Очень низкий нет связности и логики в изложении -
Диагностика вним ания -  «Графический диктант» по методике 
В.В.Давыдова (Т.В.Башаева и др., 2001). Провели диагностику произвольного 
внимания с акцентом на инструкцию педагога. Ребенку предложили тетрадный 
лист в клетку, где в начале строки отмечена точка, куда ребенок должен 
поставить карандаш. После этого следует инструкция педагога: «Сейчас я буду 
говорить, куда надо вести карандаш по линии клеточки -  вверх или вниз, 
вправо или влево. Слушай внимательно: одну клеточку вверх, вправо, вниз, 
вправо, вверх, вправо, вниз, вправо -  продолжи рисунок сам по образцу». 
Ребенку можно предложить несколько вариантов графического узора (рис. 65).
Оценка результата проводится по точности исполнения изображения 
узора при устной инструкции педагога и самостоятельной деятельности.
гиитг
Рис. 65. Графический диктант 
Высокий уровень: наличие 1-2 ошибок в первой половине изображения.
Средний уровень: наличие 3 и более ошибок в первой и второй половине 
изображения, контур рисунка сохраняется.
Низкий уровень: большое количество ошибок, контур рисунка не 
сохраняется во второй половине изображения.
Логическое мышление. Определяли с помощью методики Р.С.Немова 
«Последовательные картинки» (Т.В.Башаева и др., 2001).
Ребенку дается 4 задания, на выполнение каждого -  30 секунд. 
Предлагается посмотреть внимательно на картинки, их расположение и 
последовательность. Ответить на вопросы:
-  Правильно ли они расположены?
-  Что было сначала, а что потом?
-  Какая из картинок будет первой?
-  Какая картинка второй?
-  Какая третьей?
-  Какая четвертой?
Оценка результатов:
6 баллов -  за 2 минуты ребенок правильно выполняет задания, верно 
отвечает на все вопросы;
5 баллов -  за 2-2,5 минуты ребенок правильно выполняет все задания;
4 балла -  за 2,5-3 минуты ребенок правильно выполняет все задания;
3 балла -  за 3 минуты ребенок выполняет только 3 задания;
2 балла -  за 3 минуты ребенок выполняет только 2 задания:
1 балл -  за 3 минуты ребенок с заданиями не справляется или выполняет 
только 1 задание.
Зрительная память. Ребенок садится за стол, ему дают чистый лист 
бумаги, без разлиновки (10 * 15 см), карандаш или ручку. Далее, на короткое 
время ребенку показывают карточку, где нарисована фигура (рис. 66). Ребенок 
должен ее запомнить и нарисовать. Если ребенок с первого раза не может 
запомнить рисунок, ему ее показывают до тех пор, пока ребенок не запомнит и 
не нарисует эту фигуру. Ребенок после каждой экспозиции карточки рисует на
чистом листе. Показ карточки длится 2 секунды. Эксперимент длится до тех 
пор, пока рисунок испытуемого не будет напоминать оригинал. В рисунке 
должны быть соблюдены приблизительные размеры фигуры, наклон, 
количество линий и пересечений.
В качестве оценки считается суммарное время запоминания фигуры. Оно 
будет равняться:
2 секунды X количество экспозиций карточки.
Оценка результата:
Высокий уровень: на запоминание потребовалось 10 секунд или менее.
Средний уровень: на запоминание потребовалось от 12 до 30 секунд.
Низкий уровень: если результат составляет более 32 секунд.
Психодиагностика. Исследование эмоционально-аффективной сферы 
(определение состояния тревожности).
Уровень тревожности ребенка определяли с помощью специального 
проективного теста тревожности Р.Тэммпла, В.Амена, М.Дорки, описанного 
Л.М.Костиной (2003).
Раздаточный материал: 14 рисунков размером 8,5x11 см (приложение 3, 
рис. 1-14). Каждый рисунок представляет собой типичную для жизни ребенка 
ситуацию.
Рисунок выполнен в двух вариантах: для девочки (изображена девочка) и 
для мальчика (изображен мальчик). Лицо ребенка на рисунке не прорисовано, 
дан лишь контур головы. Каждый рисунок снабжен двумя дополнительными
рисунками детской головы, по размерам точно соответствующими контуру 
лица на рисунке. На одном из дополнительных рисунков изображено 
улыбающееся лицо ребенка, на другом -  печальное.
Проведение исследования. Рисунки показывают ребенку в строго 
перечисленном порядке один за другим. Беседа проходит в отдельной комнате. 
Предъявив ребенку рисунок, педагог дает инструкцию.
1. Игра с младшими детьми. «Как ты думаешь, какое лицо будет у 
ребенка: веселое или печальное? Он (она) играет с малышами».
2. Ребенок и мать с младенцем. «Как ты думаешь, какое лицо будет у 
этого ребенка: печальное или веселое? Он (она) гуляет со своей мамой и 
малышом».
3. Объект агрессии. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: 
веселое или печальное?».
4. Одевание. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: печальное 
или веселое? Он (она) одевается».
5. Игра со старшими детьми. «Как ты думаешь, какое лицо будет у 
ребенка: веселое или печальное? Он (она) играет со старшими детьми».
6 . Укладывание спать в одиночестве. «Как ты думаешь, какое лицо будет 
у ребенка: печальное или веселое? Он (она) идет спать».
7. Умывание. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: веселое или 
печальное? Он (она) в ванной».
8. Выговор. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: печальное или 
веселое?».
9. Игнорирование. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: веселое 
или печальное?».
10. Агрессивное нападение. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: 
печальное или веселое?».
11. Собирание игрушек. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: 
веселое или печальное? Он (она) убирает игрушки».
12. Изоляция. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: печальное 
или веселое?».
13. Ребенок с родителями. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: 
веселое или печальное? Он (она) со своими мамой и папой».
14. Еда в одиночестве. «Как ты думаешь, какое лицо будет у ребенка: 
печальное или веселое? Он (она) ест».
Дополнительные вопросы ребенку не задаются. Выбор ребенком 
соответствующего лица и словесные высказывания ребенка можно 
зафиксировать в специальном протоколе (приложение 3, табл. 1).
Протоколы каждого ребенка подвергаются количественному анализу.
Количественный анализ. На основании данных протокола вычисляется 
индекс тревожности ребенка (ИТ), который равен процентному отношению 
числа эмоционально негативных выборов (печальное лицо) к общему числу 
рисунков (14):
ИТ = Число эмоциональных негативных выборов х 100%
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В зависимости от уровня индекса тревожности дети подразделяются на 3 
группы:
1) высокий уровень тревожности (ИТ выше 50%);
2) средний уровень тревожности (ИТ от 20 до 50%);
3) низкий уровень тревожности (ИТ от 0 до 20%).
Полученные данные обрабатывались и анализировались с помощью 
математической статистики (Н.А.Масольгин, 1974) с выяснением основных 
статистических параметров:
-  средней арифметической величины (М);
-  ошибки средней арифметической величины (т ) ;
Достоверность различий определялась с использованием t-критерия
Стьюдента (И.В.Аулик, 1977).
ГЛАВА 3. М О Н И ТО РИ Н Г П СИ Х О Ф И ЗИ Ч ЕСК О ГО  РАЗВИТИЯ И
Д ВИ ГА ТЕЛ ЬН О Й  П О ДГО ТО В ЛЕН Н О СТИ  ДЕТЕЙ СТАШ ЕГО 
Д О Ш К О Л ЬН О ГО  ВОЗРАСТА
3.1 С равнительная характеристика показателей физического 
развития и двигательной подготовленности детей, посещающих ДОУ
В обследовании принимали участие дети 5-7  лет с нормативным 
развитием, без ярко выраженных психофизических особенностей (по 
заключению психолого-педагогической комиссии).
Ф изическое развитие. Сравнивая антропометрические показатели 
физического развития детей 5-7  лет, проживающих в центральной полосе 
России (табл. 9) с данными г. Екатеринбурга (табл. 10) можно сказать, что 
такие параметры как рост, масса тела, окружность грудной клетки, а также 
индекс крепости телосложения (Индекс Пинье) у детей этого возраста, не 
имеют существенных различий.
Таблица 9
Средние показатели физического развития детей 5-7 лет по России 
(В.Н.Шебеко и др., 1999)
Возраст,
лет
Показатели физического развития
Масса тела 
(кг)
Рост (см) Окружность 
грудной 
клетки (см)
Индекс Пинье 
(уел. ед.)
М±ш М±ш М ±т М ±т
Мальчики
5 19,5±2,7 108,9±4,8 57,4±3,0 I  32,4±2,3
6-7 20,9±2,4 И 6,1 ±4,9 58,6±2,6 I  36,6±2,5
Девочки
5 19,9+2,4 111,7±4,2 56,2±2,3 35,6±3,1
6-7 21,4±3,8 115,3±5,2 57,7±3,9 36,2±3,0
Эти показатели укладываются в среднестатистические параметры, 
выявленные Р.Т.Бабиной и др. (2001); Г. Л .Апанасенко (1985); В.Р.Березовской 
(1999); А.П.Боярским, Л.М.Цофнасом (1998).
При обследовании детей на предмет биологической зрелости (по 
молярным зубам) выявлено, что 96% дошкольников относится к группе с
нормальным развитием. Однако, на наш взгляд, этот тест не может быть 
адекватным, так как в этом периоде только начинается естественная смена 
зубов.
Таблица 10
Показатели физического развития детей 5-7 лет по г. Екатеринбургу
Возраст,
лет
Показатели физического развития
Масса тела 
(кг)
Рост(см) Окружность 
грудной 
клетки (см)
Индекс Пинье 
(уел. ед.)
Mini М ±т М±ш М ±т
Мальчики (п=54)
5 17,8±1,6 107,3±5,7 55,8±2,9 31,7±2,1
6-7 20,4±1,8 114,0±5,3 57,6±2,7 36,0±3,0
Девочки (п=56)
5 17,5±2,1 106,1 ±4,9 54,9±3,0 33,7±2,7
6-7 20,0±1,9 112,4±6, 1 56,6±3,3 35,8±2,9
Двигательная подготовленность. Анализируя данные литературных 
источников по двигательной подготовленности детей 5-7 лет В.Н.Шебеко и др. 
(1999); Е.Н.Вавиловой (1981); Т.С.Грядкиной (1993); А.Б.Лагутина (1996); 
В.Г.Фролова (1983), В.Г.Алямовской (1993) можно отметить, что показатели по 
России (табл. 11) и г. Екатеринбургу (табл. 12) не имеют значительных отличий.
Таблица 11
Показатели двигательной подготовленности детей 5-7 лет 
по России (В.Н.Шебеко и др., 1999)
Тесты Старшая группа
Мальчики Девочки
М ±т М±ш
Бег 10 м с ходу (сек) 1,88±0,28 2,13±0,31
Бег на 120 м (сек) 30,4±1,6 34,0±2,3
Прыжок в длину с места (см) 110,2±4,6 98,1 ±4,8
Сила кисти правой, 9,2±2,3 8,5±1,6
левой руки (кг) 8,7±2,4 7,3±2,1
Бег на 10 м между предметами (сек) 6,0± 1,2 6,5±1,5
Подвергая каждый тест оценочной системе можно сделать вывод, что 
показатели бега на 10 метров с ходу у детей 5-7  лет по России и по г. 
Екатеринбургу соответствуют возрастной норме.
Таблица 12
Показатели двигательной подготовленности детей 5-7 лет 
по г. Екатеринбургу
Тесты Старшая группа
Мальчики (п=54) Девочки (п=56)
М ±т М ±т
Бег Ю ме ходу (сек) 1,85±0,23 1,98±0,26
Бег на 120 м (сек) 32,5±2,4 34,4±1,2
Прыжок в длину с места (см) 108,4+6,3 99,6±6,4
Сила кисти правой, 9,7±2,1 8,9± 1,5
левой руки (кг) 8,4± 1,6 7,6± 1,4
Бег на 10 м между предметами (сек) 6,2±1,5 6,7±1,2
Прыжок в длину с места оценивается у мальчиков по России -  хорошо, у 
девочек -  удовлетворительно. У мальчиков г. Екатеринбурга -  отлично, у 
девочек -  хорошо.
Сила кисти правой и левой руки в обеих группах у мальчиков -  выше 
среднего уровня, у девочек эти показатели соответствуют среднему уровню 
развития.
Тест на определение ловкости (бег на 10 м между предметами) 
соответствует возрастным нормативам.
Результат бега на 120 м у старших дошкольников в обоих регионах 
оценивается удовлетворительно. Такой результат, возможно, определен малым 
количеством часов, отведенных программными требованиями по физической 
культуре для занятий на улице. Большая часть занятий проходит в помещении 
(2 занятия в неделю -  зал, 1 занятие -  улица), где возможность двигаться 
активно резко снижается, что обедняет двигательную подготовленность детей и 
не способствует выработке такого важного физического качества как 
выносливость. По мнению Л.В.Карпмана и др. (1978), это физическое качество, 
с высокой степенью достоверности, отражает работоспособность и развитие 
аэробных функций человека.
Данные, приведенные в таблице 13, были получены при исследовании 
детей на предмет их аэробных возможностей с помощью теста PW Ci40.
Таблица 13
Показатели физической работоспособности и максимального потребления 
кислорода (МПК) детей 5-7 лет, проживающих в г. Екатеринбурге
Возраст,
лет
Пол Работоспособность 
(PWCmo), 
кг. м/мин
МПК мл/мин/кг
М ±т М ±т
5 Мальчики (п=24) 133,7± 13,5 22,5± 1,48
Девочки (п=25) 127,4±11,6 21,3±1,62
6-7 Мальчики (п=30) 154,1±10,3 25,6±2,03
Девочки (п=31) 136,4±8,8 22,6± 1,26
Представленные результаты свидетельствуют о том, что с возрастом 
работоспособность увеличивается (работоспособность шестилетних детей 
выше, чем у пятилеток). При этом у мальчиков показатели PWC|40 лучше, чем у 
девочек. Скорее всего, это обусловлено тем, что мальчики более подвижны, чем 
девочки. Аналогично изменяются и результаты МПК.
Необходимо отметить, что при относительно небольшой 
работоспособности, уровень потребления кислорода на единицу массы тела у 
детей 5-7 лет достаточно высок (он приближается к результатам взрослых). Это 
свидетельствует о том, что аэробные возможности, в этом возрасте, являются 
определяющим фактором в развитии ребенка, так как они определяют 
энергетику пластических функций растущего организма.
Наши исследования дают возможность заключить, что дети 5-7  лет, 
проживающие в г. Екатеринбурге по своему физическому развитию и 
двигательной подготовленности мало, чем отличаются от дошкольников 
проживающих в центральной полосе России. Исследуемые показатели, за 
исключением физического качества -  выносливость, соответствуют возрастным 
нормам. Значительных возрастно-половых различий не выявлено.
Помимо выше перечисленных кондиционных физических качеств для 
относительно полной характеристики физического и функционального 
развития необходимо исследовать и координационные качества (табл. 14), 
которые отражают не только функцию опорно-двигательного аппарата, но и
взаимосвязь нервных процессов происходящих в высших отделах ЦНС с 
периферией.
Таблица 14
Динамика показателей статической и динамической координации 
у детей 5-7 лет в течение года
Г руппы
Проба Ромберга* 
(статическая координация)
Уровень регуляции движений 
по Н.А.Бернштейну** 
(динамическая координация)
сен­
тябрь
де­
кабрь
март июнь сен­
тябрь
де­
кабрь
март июнь
М ±т М±ш М±ш М ±т М ±т М ±т М±ш М±ш
Девоч­ 16,8 14,3 14,0 17,7 5,2 4,4 4,3 5,1
ки ±0,97 ±0,92 ± 1,11 ±1,41 ±0,21 ±0,20 ±0,21 ±0,26
(п = 38) р<0,05 р<0,05 р<0,02 р<0,05
Мальчи­ 17,4 15,3 14,9 18,2 5,4 4,9 4,7 5,6
ки ± 1,1 ±0,98 ±1,31 ±2,02 ±0,22 ±0,25 ±0,20 ±0,27
(п = 36) р<0,05 р<0,05 р<0,05 р<0,05
Примечание: *проба Ромберга (стойка на одной ноге с опорой другой на голень 
опорной), оценивается в секундах до потери равновесия. **Прыжок на 360° (основная 
стойка, руки на пояс, стопы сомкнуты). Оценивается по 10-балльной системе (при 
приземлении не потерять равновесие и сохранить исходное положение).
Из данных, приведенных в таблице 14 видно, что статическая 
координация у девочек и у мальчиков развита практически одинаково. 
Лонгитюдные исследования этой функции выявили определенные колебания. 
Ухудшение результатов в зимне-весенний период, возможно, свидетельствуют 
о снижении лабильности нервных процессов ЦНС. Это дает основание 
утверждать о том, что центры ответственные за статическую координацию у 
детей этой возрастной группы морфологически полностью оформились, а 
сезонные колебания обусловлены недостаточно высокой функциональной 
адаптацией.
Исследуя динамическую координацию с помощью теста H.A.Бернштейна 
(рассматривали уровень «С» -  пирамидно-стриальный, который отвечает за 
согласование двигательного акта с внешним пространством) мы выявили, что у 
мальчиков двигательное действие, контролируемое этим уровнем несколько 
лучше, чем у девочек, что возможно связано с их более высокой динамичной 
подвижностью. Сезонные перепады, зафиксированные у мальчиков и девочек,
положительно коррелируют с результатами их двигательной активности. 
Корреляционный коэффициент равен + 0,71. Такая высокая степень 
достоверности указывает на прямую связь координационных функций с 
объемом потребляемой двигательной информации.
Из выше сказанного можно предположить, что увеличение двигательной 
активности в осенне-зимний период, с высокой плотностью координированных 
двигательных действий (для детей это подвижные игры), будет способствовать 
улучшению лабильности нервных процессов в зонах, ответственных за 
динамическую координацию.
Для боле полной оценки двигательно-координационных функций 
дошкольников 5-7 лет необходимо иметь данные, отражающие взаимосвязь 
центров движения с центрами, координирующими и корректирующими 
сложно-координационные действия.
Специалистами, изучающими двигательно-координационные функции, 
было обнаружено, что при ориентации в пространстве с закрытыми глазами 
задействовано значительно больше центров управления движениями. К ним 
относится мозжечок, вестибулярный аппарат, проводники глубоко-мышечной 
чувствительности, кора лобной и височной областей. Для анализа и синтеза 
двигательных функций, в данной ситуации, привлечены и ассоциативные зоны 
коры больших полушарий.
Анализируя данные таблицы 15 видно, что дети, при хождении по прямой 
линии, отклоняются влево значительно больше, чем вправо. У мальчиков 
ошибка вправо достоверно меньше, чем у девочек. У взрослых людей 
аналогичные различия встречаются редко, что подтверждают данные 
В.И.Никитина (1986), Т.А.Бобылевой (2002), С.А.Марчук (2004). Этот факт еще 
раз подтверждает, что у праворуких детей, центры, координирующие ходьбу, 
имеют свою детерминированную особенность.
Следует отметить, что в отличие от предыдущих показателей, сезонных 
колебаний в данных пространственной ориентации не выявлено.
Таблица 15
Динамика показателей пространственной ориентации у детей 5-7 лет 
в течение года
Пространственная ориентация[*
Г руппа сентябрь декабрь март июнь
М±ш М±ш М±т М ±т
Девочки 7 7 ± 5 , 3 ^ ^ 8 2 ± 5 , 9 ^ - ^ 7 9 ± 6 , 1 ^ ^ 72±4,4
(п =38) ^ - ^ С б ± 3 ,8 ^ - ^ 9 ,9 ± 3 ,4 ^ - ^ 7 ,7 ± 3 ,7
Мальчики 7 4 ,9 ± 5 Д ^ ^ 8 0 ± 5 , 2 ^ - ^ 7 7 ± 5 , 1 ^ - ^ 74±4,8
(п = 36) ^ " ^ > ± 2 , 7 ^ ^ І 9 ,9 ± 2 ,4 2,6 ^ ^ 3 1 , 6 ± 2 , 8
Примечание:* ходьба с закрытыми глазами по прямой линии длиной 6 м. 
Результат отклонения измеряется в сантиметрах (в числителе -  отклонение влево, в 
знаменателе -  вправо).
Д вигательная активность. Двигательный режим определяли с помощью 
шагомера, устанавливая количество локомоций в течение суток.
Таблица 16
Сравнительная динамика двигательной активности детей 5-7 лет, 
проживающих в центральной полосе России (М.А.Рунова, 2002) и 
г. Екатеринбурге
Регион
Объем двигательной активности, кол-во движений
Сентябрь Декабрь Март Июнь
М ±т М ±т М±ш М±т
центральная 
полоса России
15600±334 13200+267 15500±277 17500+256
г.Екатеринбург
(п=74)
14000±271 8200±214 14000±269 16800±283
Из данных, приведенных в таблице 16 видно, что двигательная 
активность детей, проживающих в центральной полосе России и г. 
Екатеринбурге в осенний и весенне-летний периоды статистически значимых 
различий не имеет. Однако, в зимний период двигательная активность 
екатеринбуржцев на 40% ниже, чем детей, проживающих в центральной полосе 
России.
Определяя суточную двигательную активность (табл. 17) мы обнаружили, 
что у старших дошкольников, проживающих в г. Екатеринбурге, в течение дня 
исследуемые параметры имеют определенные колебания. Наибольшее число 
локомоций приходится на время прогулок и физкультурных занятий с 10.30 до 
12 часов и с 16.30 до 18.30 часов.
Средние показатели суточного объема двигательной активности у детей 
5-7 лет, проживающих в г. Екатеринбурге
Пол Объем двиг ательной активности, кол-во движений
Первая половина 
дня 
(8.00-13.00)
Вторая половина 
дня 
(15.00-18.00)
В течение суток
Mim М±гп М±ш
Девочки (п=38) 10500±380 4500±372 150001397
Мальчики (п=36) 12000±520 5000±290 170001417
Можно предположить, что пики подъема двигательной активности 
связаны с биологическими факторами и с режимом дня дошкольного 
учреждения.
В ходе исследования нами было зафиксировано различие показателей 
двигательной активности между мальчиками и девочками. В период 
самостоятельной игровой деятельности мальчики, в большинстве случаев, 
отличаются повышенной активностью.
Колебания двигательной активности также прослеживается в недельной 
динамике. Наибольшее количество локомоций выпадает со вторника по четверг, 
что необходимо учитывать при составлении расписания занятий по физической 
культуре, для создания оптимальных условий двигательного режима 
дошкольников.
Выявлены значительные различия и в индивидуальных показателях 
двигательной активности детей. Так во время самостоятельной двигательной 
деятельности (на утренней прогулке) в разное время года, диапазон 
индивидуальных показателей объема движений составляет от 870 до 4300 
движений. Это связано с индивидуально-типологическими особенностями 
нервной системы и физическим развитием детей, а также степенью 
самостоятельности, эмоциональной устойчивости ребенка и 
профессионализмом педагогического персонала дошкольного учреждения.
Возвращаясь к данным таблицы 16, еще раз хочется обратить внимание 
на тот факт, что у екатеринбуржцев в зимний период времени двигательная 
активность, относительно москвичей, снижена почти в 2 раза (рис. 67).
Сниженная двигательная активность детей г. Екатеринбурга в зимний 
период времени линейно коррелирует с уровнем их заболеваемости. С нашей 
точки зрения, это обусловлено геоклиматическими условиями Среднего Урала 
(укороченным световым днем и низкой температурой воздуха). Наши 
предположения подтверждают результаты исследований Л.Н.Цофнаса (1973), 
С.В.Хрущева (1978) и др., которые показали, что недополучение необходимых 
локомоций, ультрафиолетового излучения и солнечной радиации, обедняет не 
только двигательную сферу ребенка, но и отражается на его здоровье.
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Рис. 67. Сравнительная сезонная динамика суточного объема двигательной 
активности детей 5- 7 лет, проживающих в центральной полосе России ШШ и г. 
Екатеринбурге ШШ.
При анализе данных медицинских карт детей старшей группы была 
выявлена динамика заболеваемости острыми респираторными инфекциями за 
период 2007-2008 год (табл. 18). Заболеваемость определяли в промилле (%0), 
рассчитывая по формуле:
N X ЮОО/п,
где N -  число заболевших (чел.); п -  общее число обследованных (чел.).
Таблица 18
Заболеваемость острыми респираторными инфекциями 
детей 5 - 7  лет в течение года, (п=74)
Месяцы Число заболевших, 
чел.
Заболеваемость,
%0
сентябрь 7 96,2
октябрь 8 108
ноябрь 7 93,3
декабрь 15 201
январь 14 190
февраль 15 208
март 6 84,3
апрель 7 91,5
май 4 54,8
июнь 3 43,6
Полученные результаты наглядно показывают (табл. 18 и рис. 68), что 
заболеваемость детей в зимний период почти в три раза выше, чем в начале 
осени и весной.
Рис. 68. Заболеваемость острыми респираторными инфекциями детей 5-7 лет в 
течение года
Количество простудных заболеваний, по данным таблицы 19, составляет 
88% от общей заболеваемости детей в течение года и говорит о снижении 
иммунных сил детского организма в зимний период времени.
Анализ заболеваемости детей 5-7 лет в течение года
Общее число 
обследованных
Общая
заболеваемос
ть
Простудные
заболевания
Инфекционные
заболевания
Прочие виды 
болезней
74 79 65 6 8
Медико-педагогический персонал дошкольных учреждений стремится 
снизить уровень заболеваемости, в основном предупредив острореспираторные 
инфекции. С этой целью в осенне-зимний период применяют ультрафиолетовое 
облучение, витаминизацию и закаливающие процедуры, включающие 
контрастные водные обливания и прогулки на свежем воздухе.
Наиболее действенный эффект, по мнению гигиенистов, оказывают 
контрастные водные процедуры, которые включают в себя обливание ног, тела 
и влажное обтирание. Считается, что эти методы являются наиболее 
адекватными иммуномодуляторами защитных сил детского организма 
(М.Р.Сапин, З.Г.Брыксина, 2000).
Принцип действия иммуномодуляции заключается в повышенной 
активизации коркового слоя надпочечников внешним раздражителем, в 
результате чего увеличивается выброс глюкокартикоедов в кровь.
Механизм этих срочных адаптивных перестроек обусловлен развитием 
стрессогенной реакции, описанной Гансом Селье еще в 1936 году.
Согласно стресс-теории (Г.Селье, 1972; Selye H., 1976), любой достаточно 
сильный внешний стимул вызывает состояние, которое проявляется в 
определенном неспецифическом ответе организма.
В своем течении стресс-реакция имеет три стадии: стадия «тревоги», 
стадия «резистентности», стадия «истощения». Стадия «истощения» возникает 
при слишком сильном и длительном воздействии, а также в случае, когда 
адаптивные силы организма недостаточно велики. В такой ситуации изменения 
носят патологический характер (В.Кеннон, 1927; Di Lisa F, 1998).
Особое значение приобретает стресс в формировании адаптивных 
приспособительных механизмов. Так в стадии резистентности (Г.Селье, 1979;
Л.Х.Гаркави, Е.Б.Квакина, 1975) стресс-стимулы оказывают благотворное 
воздействие, стимулируя защитные силы организма, способствуя его 
адекватной адаптивной перестройке (В.П.Казначеев, 1980).
По мнению педиатров, обливание ног является для дошкольников 
мощным стресс-фактором, который повышает защитные силы организма и 
мобилизует иммунную систему, сокращая тем самым общую заболеваемость 
детей.
Однако, как показали наши исследования, ежедневное обливание ног 
повышает сопротивляемость к простудным заболеваниям не более чем на 1-1,5 
месяца.
Исследования гистологической картины «белой крови» показывают, что у 
40% детей под воздействием ежедневных водо-термических процедур эффект 
активизации резистентности через 20-25 дней исчезает, в то время как у 60% 
детей закаливающие процедуры вызывают «острый» стресс с элементами 
истощения.
Такой двоякий ответ на одинаковую силу воздействия подтолкнул нас к 
поиску новых технологий иммунной защиты дошкольников.
У группы детей, где эффект воздействия через 20 дней исчезал, реакция 
скорее всего обусловлена с адаптивными перестройками, которые свели всю 
работу медико-педагогического персонала на нет. В другой подгруппе детей, 
сила воздействия закаливающих процедур оказалась чрезмерной, и вместо 
положительного эффекта, уровень заболеваемости возрос.
Проанализировав полученные результаты можно с уверенностью сказать, 
что предложенная врачами система закаливания не всегда оправдывает себя. 
Эффект привыкания организма к закаливающим процедурам, наблюдаемый 
нами в первой подгруппе, объясняют физиологические механизмы регуляции 
иммунитета (Л.Х.Гаркави, 1975).
Ухудшение иммунных сил во второй подгруппе, скорее всего, связано с 
тем, что для этого контингента детей, водные процедуры, повторяемые 
ежедневно, являются чрезмерно сильным и длительным раздражителем,
который вызывает истощение эндокринных функций надпочечников, в 
результате чего, иммунитет снижается.
Вновь обращаясь к данным таблиц 13 и 16, мы видим, что у детей в 
зимний период времени резко снижается двигательный режим, и ухудшаются 
аэробные функции (PWCuo). Это указывает на сужения адаптивно­
приспособительных реакций. На таком фоне водно-термические процедуры 
оказывают запороговое раздражение, вызывая острый стресс со всеми 
вытекающими негативными последствиями. Полученные результаты 
подтверждают теорию, выдвинутую Л.Х.Гаркави и др. (1975) о том, что 
постоянная стимуляция организма даже раздражителями средней силы, может 
приводить к истощению иммунитета.
Учитывая такую двоякую ответную реакцию и зная механизмы 
адаптационных перестроек, мы сочли необходимым изменить систему 
оздоровительно-закаливающих процедур.
С нашей точки зрения, водно-термические процедуры следует внедрять 
только после расширения адаптивных возможностей организма дошкольников. 
Расширить адаптивные возможности и резервы здоровья организма, можно 
повысив двигательную активность и аэробные возможности детей. Желательно 
это делать с помощью различных подвижных игр с музыкальным 
сопровождением и речитативами.
Многими авторами показано, что двигательные функции во многом 
определяют физическое и психическое здоровье человека. А.Н.Леонтьев (1975) 
утверждал, что движение формирует психику человека, а психика отражается в 
движениях. Психика формирует личность, а личность проявляется в таких 
психических процессах как мышление, память и восприятие.
Тонкая моторика. Установлено, что уровень психических процессов 
находится в прямой зависимости от степени сформированности тонкой 
моторики (Г.А.Волкова, 2002; М.М.Кольцова, 2004). Логопеды считают, что 
развитие речи и, следовательно, мышления будет замедленно, пока движения 
пальцев не станут свободными.
Для выяснения сформированное™ этой функции мы проверили, как 
быстро дети могут собрать 20 спичек в два коробка. Тест показал, что только 21 
ребенок из 74 обследованных уложился в контрольный норматив - 15 сек. У 
остальных моторика пальцев рук была значительно хуже, что отразилось на их 
результате (37 детей показали результат в пределах 20-25 сек., у 16 
дошкольников время выполнения теста находилось в диапазоне 26-30 сек.).
Т.В.Волосовец (2002) и М.М.Кольцова (1973) показали высокую 
корреляционную зависимость между показателями мелкой моторики и 
сформированностью речи ребенка. Для выяснения степени соответствий этих 
функций мы вынуждены были определить уровень речевого развития группы 
обследуемых детей
Речевое развитие. Определяли по методике «Составление рассказа, 
описанной Н.Я.Семаго и др.(2000). Ребенку предлагали рассмотреть серию 
картинок, объединенных единым сюжетом, и составить связный рассказ.
Уровень речевого развития оценивали по связности и осмысленности 
составления рассказа, правильности звукопроизношения, выразительности и 
эмоциональности речи.
Таблица 20
Уровень речевого развития детей 5-7 лет, проживающих в г. Екатеринбурге
Уровень развития Количество обследованных детей (п=74)
Очень высокий 5
Высокий 15
Средний 26
Низкий 28
Очень низкий -
Данные представленные в таблице 20 показывают, что уровень речевого 
развития обследуемых детей ниже среднего уровня. Только 27% 
обследованных дошкольников отнесены к числу детей с высоким и очень 
высоким уровнем речевого развития, 36% имеет средний уровень и 37% 
относятся к категории детей, имеющих низкий уровень речевого развития. 
Очень низкий уровень развития не выявлен.
Сопоставляя данные о развитии мелкой моторики и речи (табл.20), мы 
отмечаем высокую положительную корреляцию этих функций 
(корреляционный коэффициент равен + 0,78). Это еще раз подтверждает, что 
мелкая моторика на определенном этапе развития ребенка отражает речевое 
развитие.
По мнению логопедов, кисть руки человека является вторым языком, это 
подтверждают и морфо-функционапьные исследования. Показано, что нейроны 
управления речевыми функциями находятся в одной функциональной зоне с 
тонкомоторными центрами.
Можно предположить, что для детей, у которых моторные функции кисти 
развиты недостаточно хорошо, специально разработанный массаж и 
упражнения для пальцев рук, сопровождаемые речитативом, будут развивать 
речь и психику ребенка.
Речь и тонкая моторика, вне сомнений, отражают уровень развития 
мышления и психики. Однако выше описанные тесты могут только качественно 
определить состояние этих функций, так как этот процесс оценивается по 
субъективным параметрам.
Количественную оценку развития когнитивных функций, по мнению 
Н.А.Бернштейна (1997) и М.М.Богена (1983), могут дать тесты, определяющие 
сенсомоторные реакции.
Данные теста (табл. 21), отражающие дифференцированную 
сенсомоторную реакцию показали, что время реакции на движущийся объект 
определённой формы как левой, так и правой руки у мальчиков и у девочек 
статистически не отличается. Хотя, можно предположить, что при более 
объемной выборке эти отличия могли бы присутствовать, так как тенденция 
сниженных моторных функций правой руки у девочек имеет место. 
Необходимо отметить тот факт, что у мальчиков результаты моторной реакции 
правой руки достоверно лучше, чем левой. У девочек достоверных различий не 
выявлено.
Различия между простой и сложной зрительно-моторной реакцией в
среднем составляют 200-300 миллисекунд.
Временные параметры сенсомоторных реакций у детей 5-7 лет
Старшая
группа
Дифференцированная сенсомоторная 
реакция
Простая сенсомоторная 
реакция
Правая рука Левая рука
М±ш РМ ±т Р М±т Р
Мальчики
(п=36)
645±32
<0,5
804±34
П*
<0,2
571±31
<0,4Девочки
(п=38)
711±30 782±41 593±28
Примечание: время реакции измерялось в миллисекундах с помощью 
компьютерной методики. П* -  указывает, что между данными правой и левой руки 
различия достоверны (р< 0,05).
Девочки при выполнении дифференцированного теста допускают от 0,6 
до 0,8 ошибок, что значительно меньше, чем у мальчиков. Можно 
предположить, что концентрация внимания у девочек несколько выше. 
Возможно, именно этим определяется увеличение латентного периода в их 
моторных функциях при выполнении дифференцированного теста.
Следует заметить, что время дифференцированной сенсомоторной 
реакции левой руки, как у девочек, так и у мальчиков несколько хуже, чем 
правой, что свойственно для правшей (у всех обследованных доминирующей 
рукой являлась правая).
Проинтерпретировать полученные результаты можно исходя из 
следующих положений. Известно, что время произвольных реакций -  
интегральный показатель. Он включает в себя три компонента: 1) время 
протекания сенсорных процессов; 2) время когнитивных процессов, которое 
включает в себя время опознания стимула, то есть сличение его с эталонами, 
хранящимися в памяти, принятие решения о сходстве -  различии, выбор и 
организация соответствующей двигательной реакции; 3) время моторного 
компонента реакции.
Простые и дифференцированные реакции различаются, прежде всего, 
длительностью когнитивных процессов. Вклад мыслительных процессов в
дифференцированные реакции у исследуемого контингента занимает почти 
30% времени.
Данные простой и дифференцированной сенсомоторной реакции у детей 
5-7  лет почти в два раза хуже, чем у взрослых. Это говорит о том, что 
функциональное формирование центров, ответственных за двигательные 
функции не завершено.
При исследовании динамики сенсомоторной реакции дошкольников в 
течение года (табл. 22) было выявлено, что простая зрительно-моторная 
реакция за период 10 месяцев не изменилась, в то время как 
дифференцированная реакция на движущийся объект правой руки к концу года 
стала заметно лучше.
Таблица 22
Динамика изменений сенсомоторных реакций у детей 5-7 лет в течение года
№ Старшая
группа
Дифференцированная сенсомоторная 
реакция
Простая сенсомоторная 
реакция
Правая рука Левая рука
М±тті М ±т М±т
1 сентябрь
(п=78)
746±31 854±39
П*
580±27
2 декабрь
(п=76)
758±24
ГОоо 586±30
3 март
(п=77)
711±28 797±34
П*
567±32
4 июнь
(п=75)
652±30
.. . 1,2*
780±27
П*
559±34
Примечание: время реакции измерялось в миллисекундах с помощью 
компьютерной методики. П* -  указывает, что между данными правой и левой руки 
различия достоверны (р< 0,05). 1,2*- указывает, что между летним периодом и 
осенне-зимним различия достоверны (р < 0,05).
Улучшение дифференцированных зрительно-моторных функций при 
неизменных результатах простой зрительно-моторной реакции, скорее всего 
обусловлено улучшением когнитивных процессов при неизменном состоянии 
центров управления движением.
Это указывает на то, что центры ответственные за мышление детей 5 7 
лет, посещающие ДОУ на данном этапе развития ребенка функционально 
развиты лучше, чем нейроны ответственные за движения.
Исследование эмоционально-аффективной сферы (определение 
состояния тревожности). Проблема детской тревожности и ее своевременная 
коррекция является весьма актуальной, так как тревожность является одним из 
видов эмоционального состояния, функция которого состоит в обеспечении 
безопасности самого ребенка на личностном уровне. В этой связи, нами были 
проведены исследования, цель которых -  изучить возрастающую специфику 
тревожности детей старшего дошкольного возраста, выявить факторы, 
оказывающие влияние на становление, развитие и закрепление эмоциональных 
особенностей дошкольников.
Используя в своих исследованиях тест тревожности Р.Тэммпла, М.Дорки,
В.Амена (Л.М.Костина, 2003), мы определили уровень тревожности среди 
старших дошкольников по отношению к ряду типичных для них жизненных 
ситуаций.
Таблица 23
Уровень развития тревожности у детей 5-7 лет
Возраст
Уровень тревожности, %
Высокий Средний Низкий
5 лет 
(п=36) 47 53
6-7 лет 
(п=38) 54 46
Полученные данные (табл. 23) наглядно показывают, что почти 50% 
исследуемых детей находится в состоянии повышенной тревожности и чуть 
больше 50% -  имеют средний уровень тревожности.
Возвращаясь к данным речевого развития и сопоставляя их с 
полученными результатами по уровню тревожности, мы обнаружили, что все 
дети, у которых были выявлены отставания речевых функций, имели высокий 
уровень тревожности. При этом необходимо отметить, что это психическое 
состояние для данной группы исследуемых, является относительно устойчивым, 
так как замеры проводились неоднократно (пять раз в течение недели).
Т.П.Семенова (1992) в своих работах показала, что повышенная 
тревожность, длительностью от 1,5 до 3-х часов вызывает дополнительный 
выброс катехоламинов, которые активизируют мыслительные процессы детей. 
Длительное (более 24 часов) пребывание детей в состоянии повышенной 
тревожности тормозит процессы умственной деятельности. Из этого следует, 
что развивать речевые функции ребенка необходимо при оптимальном уровне 
тревожности.
Также присутствуют различия между показателями уровня тревожности у 
мальчиков и у девочек (табл. 24).
Таблица 24
Возрастно-половые особенности развития тревожности у детей 5-7 лет
Возраст
Уровень тревожности, %
Высокий Средний Низкий
мальчики девочки мальчики девочки мальчики девочки
5 лет(п=36) 55 41 44 59 - -
6-7 лет (п=38) 58 46 42 54 - -
Результаты свидетельствуют о том, что уровень тревожности у мальчиков 
значительно превышает показатели девочек. Заметно выраженная тревожность 
у мальчиков вытекает из-за физиологических различий полов: мальчики в 
большинстве случаев отличаются повышенной активностью, что, несомненно, 
отражается на их эмоциональном состоянии. А это ведет к большим 
ограничениям, наказаниям, что может в последствии оказать влияние на 
формирование тревожного состояния, беспокойства, чувства вины.
Более детальное обследование детей выявило наличие колебаний 
ситуативной тревожности в течение дня. У некоторых детей повышенный 
уровень тревожности отмечался в утренние часы, когда ребенка приводили в 
садик. Это было связано с излишней привязанностью к родителям и 
нежеланием растоваться с ними даже на короткий промежуток времени. Также 
были отмечены колебания перед началом учебных занятий и перед дневным 
сном.
В связи с тем, что наибольшее число показателей высокого уровня 
тревожности среди старших дошкольников приходится на 6-ти (7-ми) летний 
возраст, встает естественный вопрос, как помочь детям снизить тревожность, 
создать благоприятные условия подготовки к школе, способствующие 
полноценному развитию личности.
Исследование различных сфер личности. В связи с тем, что логическое 
мышление и произвольное внимание исследовалось по тестовым картинкам и 
графическому диктанту необходимо было выявить, нет ли искажений 
зрительного восприятия у испытуемых детей. Это заставило возвратиться к 
данным исследований дифференцированной сенсомоторной реакции (табл. 21, 
22), где дети реагировали нажатием кнопки на быстро меняющиеся 
геометрические фигуры. Как показал тест, зрительное восприятие у всех 
испытуемых находится в нормативных пределах, свойственных их возрасту.
Произвольное внимание. Результат оценивали по точности исполнения 
изображения графического узора при устной инструкции педагога и 
дальнейшей самостоятельной деятельности ребенка.
Полученные результаты (табл. 25) показывают, что только 27% детей 
справились с заданием, допустив 1-2 ошибки. Большинство детей, а это 60% 
обследованных допустили 3 и более ошибок, с полным сохранением контура 
рисунка. И только 13% детей показали низкий уровень произвольного 
внимания. У этих детей контур рисунка не соответствовал предъявляемым 
нормам, при этом они допустили более 5-ти ошибок.
Хочется обратить внимание, что для выполнения этого теста необходимо 
иметь хорошо развитые координационные качества тонкой моторики рук.
Таблица 25
Уровень развития произвольного внимания у детей 5 -7 лет
Возрастная
группа
Уровень развития, %
Высокий Средний Низкий
старшая
(п=74) 27 60 13
Сопоставляя результаты тонкомоторной координации с уровнем развития 
внимания, обнаруживается высокая степень достоверности двух этих качеств.
Логическое мышление. Исследования сформированное™ логического 
мышления (фиксировалось время ответов на вопросы по последовательно 
расположенным сюжетным картинкам) показали, что 60% детей имеют 
высокий уровень интеллектуального развития. Все они правильно выполняют 
задания, логически выстраивая последовательность событий, согласно данному 
сюжету. У 40% детей уровень интеллектуального развития соответствует 
средним показателям. Половых различий исследуемого психического качества 
мы не обнаружили. Отсутствует и корреляционная зависимость этого качества 
с состоянием тревожности.
Зрительная память. Уровень развития зрительной памяти определяли по 
времени изображения рисунка (геометрическая фигура) после 2-х секунд его 
экспозиции. Результаты, представленные в таблице 26 показывают, что 
половина всех исследованных детей справилась с заданием менее чем за 10 
секунд, при этом количество ошибок не превышало 2-х, что соответствует 
высокому уровню зрительной памяти. У 40% детей зрительная память 
находилась в пределах средних величин. И только 5% детей были 
диагностированы с низким уровнем развития зрительной памяти. Половых 
различий в данном тесте мы не выявили.
Сравнивая результаты уровня тревожности и зрительной памяти, мы 
зафиксировали их тесную взаимосвязь (корреляционный коэффициент равен + 
0,79).
Таблица 26
Уровень развития зрительной памяти у детей 5-7 лет
Возрастная
группа
Уровень развития, %
Высокий Средний Низкий
старшая
(п=74) 51 44 5
Данные, представленные в этой главе позволили заключить, что дети 5-7 
лет, посещающие ДОУ г. Екатеринбурга, в своем физическом развитии,
которое определялось по морфо-функциональным показателям, двигательной 
подготовленности и сформированное™ двигательных действий мало чем 
отличаются от детей этой же возрастной группы, проживающих в центральной 
полосе России. Все исследуемые характеристики находятся в пределах 
нормативных требований, обозначенных Минздравом и Минобразованием 
Российской Федерации.
Однако имеются и некоторые отличия. Исследуя физическое качество -  
выносливость, было отмечено, что у обследуемых дошкольников данное 
качество существенно снижено. Этот факт является настораживающим, так как 
от сформированности этого качества, по мнению Л.В.Карпмана и др. (1978), 
зависит работоспособность и развитие аэробных функций ребенка. Аэробные 
функции являются базовыми и определяют степень пластического обмена 
растущего организма. Следовательно, без хорошо развитой этой функции 
полноценное формирование ЦНС и психики ребенка не возможно. Это 
подтверждают данные координационных качеств дошкольников.
Исследования статической и динамической координации позволили 
выявить степень развития пирамидно-стриального уровня ЦНС, который 
отвечает за согласование двигательного акта с внешним пространством. 
Выявлено, что у мальчиков двигательное действие, контролируемое этим 
уровнем несколько лучше, чем у девочек, что возможно связано с их более 
высокой динамичной подвижностью.
При исследовании двигательной активности детей г. Екатеринбурга были 
обнаружены значительные колебания, связанные с суточными и сезонными 
циклами. Наибольшее число локомоций в течение дня приходится на время 
прогулок и физкультурных занятий (с 10.30 до 12 часов и с 16.30 до 18.30 
часов). В зимнее время, двигательная активность на 60% ниже, чем в весенне­
летний период.
Именно этим, скорее всего, можно объяснить факт ухудшения 
координационных качеств исследуемого контингента в зимне-весенний период. 
Выявленные сезонные перепады тесно коррелируют с результатами
двигательной активности (корреляционный коэффициент равен + 0,71). Такая 
высокая степень достоверности указывает на прямую связь координационных 
функций с объемом потребляемой двигательной информации. Это дает 
основание утверждать о том, что центры ответственные за статическую и 
динамическую координацию у детей этой возрастной группы в зимний период 
не могут полноценно развиваться, так как они недополучают более 60% 
двигательных афферентных импульсов. Помимо этого, в зимний период 
времени суровые геоклиматические условия Урала создают дополнительную 
нагрузку на психофизическую и эмоционально-волевую сферу ребенка, 
ослабляя его естественные защитные функции.
Наши исследования показали, что уровень заболеваемости детей 
простудными инфекциями в зимний период почти в три раза выше, чем в 
начале учебного года и весной. Эти результаты свидетельствуют о том, что в 
это время года у детей резко снижается иммунитет.
По мнению педиатров, закаливающие процедуры (обливание ног) 
мобилизуют иммунную систему, сокращая заболеваемость детей. Однако, как 
показали наши исследования, ежедневное обливание ног повышает 
сопротивляемость к простудным заболеваниям не более чем на 1,5 месяца.
Нулевой эффект от закаливающих процедур объясняется теоретическими 
разработками Л.Х.Гаркави и др. (1975) о том, что постоянная стимуляция 
организма даже раздражителями средней силы, может приводить к стрессу с 
последующим истощением иммунитета.
С нашей точки зрения, водно-термические процедуры следует внедрять 
только после расширения адаптивных возможностей организма. Расширить 
адаптивные возможности и резервы здоровья детского организма можно только 
после повышения двигательной активности и аэробных возможностей. 
Желательно это делать с помощью различных подвижных игр с музыкальным 
сопровождением и речитативами.
От состояния здоровья и развития кондиционных и координационных 
физических качеств будет зависеть функциональное состояние психической
сферы ребенка. А.НЛеонтьев (1975) в своих работах подчеркивал, что 
двигательная сфера формирует психическую, соответственно психика 
отражается в движении. Однако по сформированности двигательной функции 
можно лишь косвенно судить о психике и интеллектуальном развитии ребенка.
Речь, по мнению многих исследователей, отражает умственное и 
психическое развитие. Логопеды считают, что кисть руки человека является 
вторым языком, это подтверждают и морфо-функциональные исследования. 
Показано, что нейроны управления речевыми функциями находятся вблизи от 
центров ответственных за мелкую моторику.
В наших исследованиях было выявлено, что почти 27% обследованных 
дошкольников отнесены к числу детей с высоким и очень высоким уровнем 
речевого развития, 36% имеют средний уровень, 37% относится к категории 
детей, имеющих низкий уровень речевого развития.
Сопоставляя данные развития мелкой моторики и речи, мы отмечаем 
высокую положительную корреляцию этих функций (корреляционный 
коэффициент равен + 0,78). Это еще раз подтверждает, что мелкая моторика на 
определенном этапе развития ребенка (до 7-8 лет) отражает речевое развитие.
Можно предположить, что для детей, у которых моторные функции кисти 
развиты недостаточно хорошо, специально разработанный массаж и 
упражнения для пальцев рук, сопровождаемые звукопроизношением или 
речитативом будут развивать речь, мышление и психику.
Для исследования когнитивных процессов была использована 
компьютерная мультимедийная программа. Эта методика позволила 
фиксировать время реакции ребенка на различные по форме и цвету объекты, 
появляющиеся на дисплее в случайном режиме. Эта же методика позволяла 
определить и степень сформированности зрительного восприятия.
При исследовании динамики зрительно-моторной реакции дошкольников 
в тёчёние учебного года было выявлено, что простая зрительно-моторная 
реакция за период 10 месяцев не изменилась, в то время как 
дифференцированная реакция на движущийся объект правой руки к концу года
стала заметно лучше. Улучшение дифференцированных зрительно-моторных 
функций при неизменных результатах простой зрительно-моторной реакции, 
скорее всего, обусловлено улучшением когнитивных процессов при 
неизменном состоянии центров управления движением.
Это указывает на то, что центры, ответственные за мышление детей 5-7 
лет, посещающие ДОУ на данном этапе развития ребенка функционально 
развиваются быстрее, чем зоны, ответственные за движения.
Более детальное обследование детей на предмет развития произвольного 
внимания, логического мышления и зрительной памяти позволило установить, 
что только 27% обследованных относится к категории с высоким уровнем 
произвольного внимания. Большинство детей, а это 60%, показали результаты, 
соответствующие среднему уровню и только 13% детей показали низкий 
уровень произвольного внимания.
Почти половина всех обследованных дошкольников соответствует 
высокому уровню развития зрительной памяти. У 40% детей зрительная память 
находилась в пределах средних величин. И только 5% дошкольников были 
диагностированы с низким уровнем развития зрительной памяти.
Развитие умственных возможностей во многом будет зависеть от 
состояния эмоционально-аффективной сферы ребенка, которую, по данным 
психологов, определяет уровень тревожности.
В нашем случае, почти 50% обследованных детей находится в состоянии 
повышенной тревожности и 50% -  имеют средний уровень тревожности. У 
мальчиков уровень тревожности значительно превышает показатели девочек. 
Заметно выраженная тревожность у мальчиков объясняется физиологическими 
различиями полов: мальчики в большинстве случаев отличаются повышенной 
активностью, что, несомненно, отражается на их эмоциональном состоянии, 
формируя повышенное беспокойство.
Детальное обследование детей выявило наличие колебаний ситуативной 
тревожности в течение дня. У некоторых детей повышенный уровень 
тревожности отмечался в утренние часы, а точнее, во время прихода в детский
сад. Были отмечены колебания перед началом учебных занятий и перед 
дневным сном.
Возвращ аясь к данным, отраж аю щ им состояние здоровья, 
двигательной сферы, речевого развития, когнитивных процессов, и 
сопоставляя их с полученными результатами по уровню  тревож ности, мы 
обнаружили, что все дош кольники, у которых были выявлены отставания 
мелкомоторных, координационных и речевых функций имели высокий 
уровень тревожности со сниж енной лабильностью  нервных процессов. А 
таких детей в наших исследованиях бы ло более 40% . Эти дети, несмотря 
на отсутствие, явно выраженных отклонений в психике и ф изическом  
развитии, нуждаются в оптимизации психофизической сферы.
Выявленные особенности психофизического развития и адаптивных 
возможностей детей 5-7 лет позволили предположить, что для оптимизации 
отстающих функций необходимо создать и внедрить в образовательный 
процесс ДОУ комплекс здоровьеформирующих мероприятий. Оптимизация 
исследуемых функций должна осуществляться по следующим направлениям:
-  расширение адаптационных возможностей дошкольников за счет 
улучшения функционального состояния организма;
-  снятие нервно-эмоционального напряжения, что будет способствовать 
оптимизации нервных процессов в мозговых структурах ответственных за 
психоэмоциональную сферу;
-  при уже имеющихся психофизических особенностях, коррекция 
отстающих функций должна сопровождаться специфическими упражнениями 
направленного воздействия.
Внедрение предложенных мероприятий в образовательный процесс ДОУ, 
по нашему мнению, будет способствовать оптимизации физического, 
психического и интеллектуального развития ребенка.
ГЛАВА 4 ИССЛЕДОВАНИЕ ЭФФЕКТИВНОСТИ ЗДОРОВЬЕ­
ФОРМИРУЮЩИХ МЕРОПРИЯТИЙ, ОПТИМИЗИРУЮЩИХ 
ПСИХОФИЗИЧЕСКОЕ РАЗВИТИЕ ДЕТЕЙ СТАРШЕГО 
ДОШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА
Дошкольное образовательное учреждение (ДОУ) -  первичное звено, 
которое открывает перед ребенком мир социально-общественной жизни, вместе 
с семьей берет на себя одну из главных ролей в воспитании ребенка- 
дошкольника и играет эту роль, начиная с первого знакомства и провожая его в 
школьный мир знаний.
Программный материал ДОУ предусматривает нравственное, физическое 
и умственное развитие малыша, формирование его как личности.
В различных регионах России, в том числе и г. Екатеринбурге, ряд 
детских садов работает по программе «Из детства в отрочество» (Т.Н.Доронова 
и др., 2002). Наша исследовательская работа проводилась в дошкольных 
учреждениях, работающих по этой же программе.
Программа построена таким образом, что поставленные задачи решаются 
по двум направлениям -  «Здоровье» и «Развитие».
Первое направление программы -  «Здоровье» -  обеспечивает охрану и 
укрепление физического и психического здоровья детей, их физическое 
развитие и эмоциональное благополучие.
Второе направление программы -  «Развитие» -  обеспечивает развитие 
личности ребенка, его творческих способностей; приобщение детей к 
общественным ценностям; формирование творческого воображения; развитие 
любознательности, как основы познавательной деятельности.
Программно-методический комплекс содержит следующие разделы:
-  оптимизация здоровья детей;
-  развитие речи;
-  литературное образование;
-  познавательное развитие;
-  математика;
-  рисование и лепка;
-  художественный труд;
-  музыкальное развитие;
-  театрализованная деятельность.
Однако чтобы ребенок овладел необходимыми знаниями, умениями, 
навыками и усвоил предложенную программу, ему необходимо иметь «запас» 
здоровья, который определяется состоянием физической и психической сферы.
Анализ состояния здоровья дошкольников показывает, что только 15% 
детей можно отнести к категории «абсолютно здоровых». Около 27% 
дошкольников относятся к категории часто и длительно болеющих, 90% имеют 
отклонения со стороны опорно-двигательного аппарата, 20-25%  со стороны 
носоглотки, у 20-30%  наблюдаются невротические проявления. Почти 50% 
детей имеют отставания мелкомоторных, координационных, речевых функций, 
высокий уровень тревожности и нуждаются в психокоррекции. В подавляющем 
большинстве дети начиная с дошкольного возраста страдают дефицитом 
движений и сниженным иммунитетом. Количество простудных заболеваний 
составляет 88% от общей заболеваемости детей в течение учебного года.
Следовательно, медико-педагогическому персоналу необходимо искать 
новые пути решения проблемы здоровьеформирования и здоровьесбережения 
дошкольников. Этот процесс должен затрагивать все стороны развития ребенка: 
физического, психического и социального, -  которые тесно переплетены и 
взаимно обуславливают друг друга.
Выявленные особенности психофизического развития и адаптивных 
возможностей детей 5-7 лет позволили заключить, что для оптимизации 
отстающих функций необходимо создать благоприятные педагогические 
условия, при которых образовательный процесс ДОУ будет способствовать 
оптимизации психического, физического и интеллектуального развития 
ребенка. С целью оптимизации психофизического развития детей 5-7  лет нами 
был разработан комплекс мероприятий здоровьеформирующей направленности, 
который имел следующую педагогическую структуру (табл. 27).
Таблица 27
Педагогическая структура комплекса здоровьеформирующих мероприятий
Задачи Основные средства и особенности организации
Оздоровительные
Совершенствование 
различных систем и 
функций организма, 
повышение 
работоспособности
Общеразвивающие и игровые упражнения, 
физкультминутки (комплексы упражнений имитационного 
характера, с включением считалок, поговорок), подвижные 
игры, логопедический массаж, игровой самомассаж 
артикуляционных зон и кистей рук, гимнастка на развитие 
физиологического и речевого дыхания, артикуляционная и 
пальчиковая гимнастика с речитативами и 
звукопроизношением. Психогимнастика и музыкотерапия, 
релаксационной направленности
Формирование 
правильной осанки и 
развитие всех групп 
мышц
Общеразвивающие и игровые упражнения в ходьбе и беге, 
укрепляющие мышечный корсет. Акробатические 
упражнения. Дыхательная гимнастика с речитативами и 
звукопроизношением
Повышение степени
устойчивости
организма к
воздействию
неблагоприятных
факторов
окружающей среды
Утренняя гимнастика. Воздушные ванны после дневного 
сна. Закаливающие процедуры (обливание ног 2 раза в 
неделю после дневного сна). Подвижные игры и 
физические упражнения на открытом воздухе. Прогулки, 
туристические походы выходного дня (пешие, лыжные и 
др.). Лечебная физкультура (по рекомендациям врача)
Образовательные 
Формирование 
представлений о 
своем теле, о 
необходимости 
сохранения своего 
здоровья
Беседы: элементарные знания о своем организме, правилах 
занятий физическими упражнениями и их влиянии на 
состояние здоровья, о гигиенических правилах при 
выполнении физических упражнений и закаливающих 
процедур
Формирование 
двигательных 
навыков и развитие 
физических качеств
Игры и упражнения с применением ходьбы, бега, прыжков, 
метания, ползания и лазания
Расширение знаний о 
многообразии 
физических 
упражнений и игр с 
элементами спорта
Общеразвивающие, игровые, музыкально-ритмические 
упражнения, физкультурно-массовые мероприятия 
(спортивные праздники, соревнования), катание на санках, 
коньках, велосипеде и самокате, ходьба на лыжах, 
плавание. Усвоение основных правил игры в баскетбол, 
футбол, бадминтон
Воспитательные
Развитие у детей 
интереса к разным 
видам двигательной 
деятельности
Привлечение детей к занятиям в секциях и кружках; 
создание собственных правил проведения игр и 
упражнений, совместная подготовка и уборка инвентаря
Развитие у детей 
настойчивости и
Многократное повторение упражнений, установка на 
достижение поставленной цели, развитие выносливости и
выдержки при 
достижении цели, 
стремления к 
качественному 
выполнению 
движений,
самостоятельности и 
активности
волевых качеств. Самоконтроль в играх и упражнениях, 
оценка достигнутых результатов в играх и упражнениях
Развитие
доброжелательных 
отношений со 
сверстниками в 
процессе совместной 
двигательной 
деятельности
Игры и упражнения направленные на чувство 
коллективизма и сотрудничества с применением 
речитативов, считалок. Спортивные игры и эстафеты
При внедрении индивидуального подхода в процесс обучения, дети, 
имеющие особенности в развитии некоторых психофизических параметров, 
сравнительно легко могут восполнить пробелы в своем развитии и догнать 
сверстников.
Оптимизация формирования этих функций должна осуществляться по 
следующим направлениям:
-  улучшение психоэмоциональной атмосферы детского коллектива за 
счет интеграции психогимнастики, музыко- и игротерапии в виды деятельности 
детей;
-  оптимизация речевых функций благодаря внедрению специальных 
упражнений и игр, сопровождающихся звукопроизношением и речитативами, с 
параллельным использованием элементов массажа артикуляционных и 
мелкомоторных зон, дыхательных упражнений и психогимнастики;
-  расширение адаптивно-приспособительных ресурсов при оптимизации 
двигательного режима (введение дополнительных музыкально-ритмических 
занятий -  2 раза в неделю), улучшении аэробной производительности и 
снижении уровня повышенной тревожности (внедрение упражнений 
циклического характера и релаксационных игр);
-  иммуномодуляция защитных сил детского организма благодаря 
внедрению оптимального режима закаливающих процедур.
Для практического внедрения здоровьеформирующих мероприятий была 
разработана логико-смысловая схема организации образовательно­
воспитательного процесса (рис. 69). По нашему мнению, эта методология будет 
способствовать оптимизации физического, психического и интеллектуального 
развития ребенка.
Рис. 69. Логико-смысловая схема организации образовательно-воспитательного 
процесса в ДОУ.
Примечание: □=□ -  элементы структуры управления; <=г>- функции структуры 
управления.
В таблице 28 представлен примерный двигательный режим детей 
старшей возрастной группы, внедренный нами в образовательный процесс 
детских садов.
Таблица 28
Примерный двигательный режим, внедренный в образовательный процесс ДОУ 
г. Екатеринбурга
Виды занятий Особенности организации
Физическая культура 2 раза в неделю в спортивном зале, 1 
раз на воздухе, длительность 25-30 
мин.
Физкультурно-оздоровительные
занятия:
-  утренняя гимнастика;
-  физминутки;
-  воздушные ванны после дневного сна;
-  закаливающие процедуры (обливание 
ног);
подвижные игры и физические 
упражнения на открытом воздухе;
-  прогулки, туристические походы (пешие, 
лыжные и др.);
-  корригирующая гимнастика;
-  лечебная физкультура
ежедневно 8-10 мин. 
ежедневно, в середине занятий 
ежедневно 
2 раза в неделю
ежедневно, 2 раза в день по 15-20 
мин.
1-3 раза в месяц, длительность 60-120 
мин.
по назначению врача 
по назначению врача
Активный отдых:
-  физкультурный досуг;
-  физкультурные праздники; 
-День здоровья;
-  Неделя здоровья
1-2 раза в месяц, 30-50 минут 
2 раза в год по 90 минут
1 раз в квартал
2 раза в год
Дополнительные виды деятельности:
музыкально-ритмические занятия 
(хореография)
2 раз в неделю, во второй половине 
дня
Совместная физкультурно- 
оздоровительная работа детского сада и 
семьи:
-  участие родителей в физкультурно- 
оздоровительных, массовых мероприятиях 
детского сада;
-  физкультурные занятия с детьми дома 
(посещение секций, кружков)
-  физкультурно-массовые мероприятия 
(спортивные праздники, соревнования)
физкультурные праздники, Дни 
здоровья, походы, посещение 
открытых занятий
утренняя гимнастика, прогулки, 
походы и др.
совместно с детскими садами района, 
города; начальной школой 
1-3 раза в год внутри детского сада по 
специальным программам
Учитывая выше перечисленные задачи, а также геоклиматические 
особенности Урала и уровень развития детей 5-7 лет, проживающих в г. 
Екатеринбурге, предложенный нами комплекс здоровьеформирующих 
мероприятий, включающий общеразвивающую, дыхательную, артикуляционную
и пальчиковую гимнастику, подвижные игры, логопедический и регионарный 
массаж, закаливающие процедуры, психо- и музыкотерапию предполагает 
внесение определенных коррективов в общепринятый программный материал, 
с целью оптимизации физического и психического развития дошкольников.
4.1. Вариативная часть программного материала по разделу 
физическая культура для детей старшей возрастной группы, 
проживающих в г. Екатеринбурге
Различия со стандартными требованиями программного материала описаны 
в третьей колонке таблицы 29. При этом вид программного материала и его 
направленность остаются едины для обоих направлений. Контрольные 
упражнения для определения уровня развития двигательной подготовленности 
тоже едины. Предложенные упражнения и игры желательно сопровождать 
речитативами и под музыку.
Таблица 29
Сравнительная характеристика содержания программного материала по разделу 
физическая культура для детей 5-7 лет и нововведений с внедрением 
здоровьеформирующих мероприятий
Вид программного 
материала и его 
направленность
Содержание программы 
раздела физическая 
культура для детей 5-7 лет
Нововведения к програм­
мному материалу раздела 
физическая культура для 
детей 5-7 лет с внедрением 
здоровьеформирующих 
мероприятий
Получение знаний Г игиенические правила при выполнении физических 
упражнений, проведение закаливающих процедур, 
элементарные знания о правилах занятий физическими 
упражнениями и их влияние на состояние здоровья. 
Соблюдения правил техники безопасности на занятиях
Строевые
упражнения
Строиться в колонну по 
одному, в шеренгу, в круг. 
Перестраиваться в пары, в 
две колонны, в три; из 
нескольких колонн в один 
или несколько кругов. 
Повороты -  направо, 
налево, кругом, 
переступанием, прыжком. 
Смыкание и размыкание
Построение и перестроение с 
проговариванием речитативов 
и применением игровых 
элементов. Команды 
«Становись!», «Равняйсь!», 
«Смирно!», «Разойдись!». 
Повороты с проговариванием 
счета.
Смыкание и размыкание с 
проговариванием звука (на
приставным шагом вытянутые руки вперед -  «С», 
в стороны -  «Ш»)
Упражнения 
в ходьбе и беге
ч \
Ходить легко, 
непринужденно выполняя 
различные движения 
руками, сохраняя 
правильную осанку. 
Пользоваться разными 
способами ходьбы: высоко 
поднимая колени, в 
полуприседе на согнутых 
ногах, на прямых ногах, не 
сгибая колен; ходить в 
разном темпе, с перекатом с 
пятки на носок. Ходить 
широким шагом с 
выполнением заданий 
(поднять мяч, развести руки 
в стороны и т. д.).
Бегать в медленном темпе; 
быстро; со * средней 
скоростью; с выполнением 
заданий, преодолевая 
полосу препятствий. Бегать, 
выбрасывая прямые ноги 
вперед, забрасывая голени 
назад. . Бегать в среднем 
темпе не менее 2 минут
Ходьба и бег в колонне по 
одному:
-  по кругу и змейкой;
-  с изменением направления 
движения или остановкой по 
сигналу преподавателя 
(звуковому, зрительному);
-с  перешагиванием, 
перепрыгиванием через 
предметы, между 
предметами;
-  со сменой водящего;
-  с выполнением упражнений 
(гимнастика д л я  стоп, с 
высоким подниманием колен, 
с захлестыванием голени, 
приставные шаги -  галоп 
правым, левым боком, с 
прямыми ногами, скрестным 
шагом и др.).
Чередование бега и ходьбы со 
сменой темпа.
Бег врассыпную, с 
нахождением своего места в 
колонне и шеренге.
Ходьба и бег в колонне 
парами.
Ходьба и бег по кругу, 
взявшись за руки (из шеренги 
и из колонны) и 
индивидуально с изменением 
направления движения.
Бег на скорость.
Челночный бег
Общеразвивающие
упражнения
Сгибать, разгибать, вращать 
отдельные части тела. 
Делать повороты, наклоны, 
достигая хорошей 
согласованности действий. 
Выполнять сложные 
движения, связанные с 
проявлением силовых 
усилий: сесть и встать без 
помощи рук; поднять обе 
ноги вверх лежа на спине; 
лежа на полу, перевернуться
Укрепление мышц шеи, 
плечевого пояса, рук, спины, 
живота, ног; формирование 
правильной осанки; с 
предметами и без.
Силовая подготовка: 
подтягивание на перекладине, 
отжимание от пола 
(скамейки) -  мальчики, 
сгибание и разгибание 
туловища из положения, лежа 
на полу, ноги закреплены -
со спины на живот. Во 
время общеразвивающих 
упражнений с предметами 
(палки, обручи, гантели, 
резиновые кольца, 
набивные мячи и др.) 
добиваться четкости 
заданных направлений 
перемещения предмета, 
точности исходных и 
конечных положений 
самого предмета, а также 
рук, ног и туловища
девочки. Упражнение 
«Пистолетик».
Во время выполнения 
упражнений проговаривать 
звуки:
1. «Колесо» -  И.П.: основная 
стойка, руки к плечам, 
круговые движения вперед, 
назад (звук- «Ш-Ш-Ш»).
2. «Насос» -  И.П.: широкая 
стойка, руки вдоль туловища, 
наклоны туловища влево- 
вправо (звук -  «С-С-С» у 
большого насоса и «Сь-Сь- 
Сь» у маленького насоса).
3. «Мотор» -  И.П.: стойка 
ноги врозь, руки перед 
фудью, пальцы сжаты в 
кулак. Круговые движения 
вперед, назад (звук -  «Р-Р-Р») 
и др.
Упражнения 
в прыжках
Подпрыгивать на месте 
разными способами: ноги 
скрестно -  ноги врозь, 
попеременно на правой и 
левой ноге. Спрыгивать с 
бревна, со скамейки (мягкое 
и устойчивое приземление). 
Прыжки в длину с места; с 
разбега. Прыжки на батутах; 
через скакалку
Прыжки на двух, одной ноге 
на месте и в движении, из 
полного приседа. Прыжки с 
продвижением вперед. 
Спрыгивал ие со скамейки 
(20-40 см.). Перепрыгивание 
через шнур, брусок (3-5 см). 
Запрыгивание на предмет 
(высота 10-15 см). Прыжок в 
пол-оборота и в полный 
оборот с работой рук
Упражнения 
в бросании, ловле, 
отбивании, 
метании
Бросать мяч вверх, о землю 
и ловить его. Перебрасывать 
набивной мяч (весом 0,5- 
1кг). Передавать мяч друг 
другу, вперед и назад над 
головой, сбоку с поворотом 
туловища вправо-влево. 
Бросать и ловить мяч в 
парах, по кругу. 
Подбрасывать и ловить мяч 
(не менее 10 раз подряд). 
Ловить мяч после его 
отскока от земли или пола. 
Отбивать мяч от земли на 
месте и с продвижением 
вперед. Метать вдаль и в
Навыки метания мяча в цель 
(вертикальную, 
горизонтальную) и на 
дальность. Катание и броски 
мяча из различного 
положения в парах (3-5 м.). 
Отбивать мяч от земли одной 
рукой 4-5 раз подряд. 
Прокатывание мяча перед 
собой правой (левой) рукой 
по прямой и «змейкой», 
вокруг предметов. Перевод 
мяча из руки в руку, вокруг 
туловища и между ног. 
Подбрасывание мяча вверх 2- 
мя и одной рукой, ловя двумя.
цель теннисный мяч 
ведущей рукой (на 
расстоянии 3-5 м)
Бросание мяча о землю 2-мя 
рукам из-за головы с высоким 
отскоком и ловля после 
наивысшей точки полета 
мяча.
Игра-эстафета «Гонка мячей в 
колонне»
Упражнения 
в ползании и 
лазании
Подтягиваться на скамейке 
на коленях, передвигаться с 
помощью рук, ног, всего 
туловища, сидя на бревне. 
Лазать по гимнастической 
стенке до самого верха, 
переходить с пролета на 
пролет приставным шагом; 
переходить по диагонали 
стенки (спускаться вниз 
вертикально с одного 
пролета на другой). Лазать 
по канату, шесту
Ползать на четвереньках 
различным способом, с 
поворотом кругом, змейкой, 
между предметов. Влезание 
на наклонную скамейку, 
лесенку, гимнастическую 
стенку. Подлезание под шнур, 
дугу и обруч (высота и 
диаметр 40 см).
Во всех вышеперечисленных 
упражнениях использовать 
речйтативы.
Разученные элементы 
применять в эстафетах
Упражнения 
в равновесии
Ходить и бегать по узкой 
поверхности (доске, 
бревну). Стоять на бревне, 
удерживая равновесие. 
Сохранять устойчивое 
положение тела в заданной 
позе после поворотов, 
приседаний, наклонов
Развитие координации и 
устойчивого равновесия. 
Стойка на опорной ноге -  
упражнение «Ласточка», 
«Цапля». Ходьба по ровной и 
наклонной ограниченной 
поверхности (скамья, бревно), 
по шнуру с выполнением 
упражнений.
Во всех вышеперечисленных 
упражнениях применять 
речитативы.
Разученные элементы 
применять в эстафетах
Ритмические
(танцевальные)
движения
Двигаться точно в 
соответствии с характером 
музыки, отображать образы, 
имитационные движения. 
Передавать в 
выразительных движениях 
характер музыки. 
Выполнять разные варианты 
действий под музыкальное 
сопровождение. Предлагать 
детям использовать в 
произвольных движениях, 
танцах хорошо знакомые им
Формировать навыки 
аэробики, движений под 
музыку. Двигаться в 
соответствии с характером 
музыки. Развивать чувство 
ритма, пластики в движениях. 
Музыкально-ритмические 
композиции: пружинки с 
выставлением ноги на пятку; 
на носок, согласовывая 
движения рук и ног; 
пружинящий шаг; подскоки 
парами (с различным
действия, элементы 
несложных хороводов
положением рук); кружение 
подскоками; притопы 
(правой, левой) с разворотами 
вправо-влево; боковой галоп 
по одному, парами (руки 
«лодочкой; имитация: 
«обезьянки», «лягушата», 
«снежинки», «петрушки», 
«куклы», «носик Буратино» -  
одной и двумя руками. 
Подвижные игры под 
музыкальное сопровождение
Подвижные игры С бегом: «Мы -  веселые 
ребята», «Парный бег», 
«Мышеловка», «Гуси- 
лебеди», «Караси и щука», 
«Перебежки», «Хитрая 
лиса», «Пустое место», 
«Встречные перебежки», 
«Затейники», «Быстро 
возьми, быстро положи», 
«Ловишка, бери ленту», 
«Совушка», «Чье звено 
быстрее соберется?», «Два 
мороза», «Горелки», «День 
и ночь».
С прыжками: «Кто лучше 
прыгнет?», «Удочка», «С 
кочки на кочку», «Лягушки 
и цапля», «Волк во рву», 
«Классики», «Кузнечики», 
«Не попадись!».
С ползанием и лазаньем: 
«Перелет птиц», «Ловля 
обезьян», «Пожарные на 
учении».
С метанием, бросанием и 
ловлей: «Охотники и 
зайцы», «Мяч водящему», 
«Кто самый меткий?», 
«Охотник и звери», 
«Серсо», «Летающие 
тарелки».
Игры-эстафеты: «Веселые 
соревнования», «Эстафета 
парами», «Перевозка 
урожая», «Огородники», 
«Кто быстрее построит
С бегом: «Пятнашки», 
«Мышки в кладовой», 
«Птичка в клетке», «Не 
зевай!», «Наседка и цыплята», 
«Ловишка, дай руку», 
«Космонавты», «Бездомный 
заяц», «Лохматый пес».
С прыжками: «Скок- скок- 
скок», «Птичка», «Мы 
веселые петрушки».
С ползанием и лазаньем: 
«Белочка», «Веселые котята», 
«Медведь и пчелы».
С метанием, бросанием и 
ловлей: «Закати мяч в 
ворота», «Мартышки и 
кокосовые орехи», 
«Пятнашки с мячом», «Мой 
веселый мяч», «Узнай свой 
цвет», «Разноцветный 
мячик».
Игры-эстафеты: «Бег с 
двумя мечами в руках», 
«Кенгуру», «Посадка 
картофеля», «Эстафета 
дружбы», «Меткий глаз», 
«Переправа в обручах», 
«Прыгуны».
Игры-забавы: «Бег в 
мешках», «Перетягивание 
каната», «Петушки», 
«Обувай-ка»
пирамиду?».
Игры-забавы:
«Веревочка», «Бег со 
связанными ногами», 
«Ходьба на ходулях», 
«Петушиный бой», 
«Перетяни канат»
Спортивные игры Городки. Знать 3 - 4  
фигуры, пользоваться для 
выбивания городков с 
линии кона и полукона 
метанием биты с боку и от 
плеча.
Баскетбол. Перебрасывать 
мяч друг другу от груди, 
передавать мяч в движении 
с отскоком от пола; вести 
мяч правой и левой рукой 
по прямой и между 
предметами. Бросать мяч в 
корзину двумя руками от 
груди и из-за головы. 
Бадминтон. Отбивать волан 
ракеткой, направляя его в 
определенную сторону. 
Играть в паре с 
воспитателем.
Футбол. Прокатывать мяч 
правой и левой ногой в 
заданном направлении, 
обводить мяч вокруг 
предметов. Закатывать мяч 
в лунки, ворота, передавать 
мяч ногой другу в парах, 
отбивать от стенки 
несколько раз подряд. 
Хоккей. Прокатывать шайбу 
клюшкой в заданном 
направлении, закатывать 
шайбу в ворота. 
Прокатывать ее друг другу в 
парах, задерживать 
клюшкой
Усвоить основные правила 
игры в баскетбол, футбол, 
бадминтон. Использовать 
элементы этих игр в 
эстафетах
Спортивные
упражнения
Катание нсі санках. Катать 
друг друга, кататься с горки 
по двое, выполнять повороты 
при спуске. Спускаться с 
горы, выполняя задания
Катание на санках. 
Выполнять разнообразные 
игровые задания. Участвовать 
в играх-эстафетах с санками. 
Ходьба на лыжах.
Коррекционные
мероприятия
Выполняются 
только после
(поднять предмет, проехать 
в воротики), уметь делать 
торможение.
Скольжение. Скользить по 
ледяным дорожкам с 
разбега, приседая и 
вставая во время 
скольжения.
Ходьба на лыжах. Ходить 
по лыжне скользящим 
шагом. Выполнять
повороты на месте и в 
движении. Подниматься на 
горку лесенкой,
полуелочкой. Спускаться 
с горки, мягко пружиня 
ноги в основной и низкой 
стойке. Проходить
дистанцию в спокойном 
темпе 1-2 км.
Езда на велосипеде. 
Самостоятельно ездить на 
двухколесном велосипеде по 
прямой, выполнять повороты 
налево и направо, проезжать 
в ворота, делать ускорения 
и тормозить.
Катание на самокате. 
Отталкиваться одной ногой, 
выполняя повороты вправо- 
влево. Ездить по кругу, 
объезжая разные
препятствия.
Плавание. Двигать ногами 
вверх-вниз сидя в воде на 
мелком месте и лежа, 
опираясь руками. Выполнять 
разнообразные движения 
руками в воде. Скользить на 
груди и на спине, делать 
глубокий вдох и 
последующий выдох в воду. 
Плавать произвольным
способом_________________
В программу не включены
Скользящий шаг (без палок), 1 
попеременный двухшажный | 
ход (с палками).
Участвовать в играх на 
лыжах: «Шире шаг», «Кто 
самый быстрый», «Встречная 
эстафета», «Не задень» и др. 
Катание на коньках.
Самостоятельно надевать 
ботинки с коньками.
Сохранять равновесие на
коньках (на снегу, на льду).
Принимать правильное
исходное положение (ноги 
слегка согнуты, плечи чуть 
наклонить вперед, голову
держать прямо, смотреть
вперед). Скользить на 
параллельных коньках после 
отталкивания.
Поворачиваться направо и 
налево переступанием.
Участвовать в играх: 
«Пружинки», «Фонарики», 
«Змейка», «Чай-чай 
выручай».
Катание на велосипеде и 
самокате. Участвовать в 
играх: «Объедь предмет»,
«Проедь по узкой дорожке» и
др.
Плавание. Выполнять вдох, 
затем выдох в воду. 
Погружаться в воду с
головой, открывать глаза в 
воде -  «Собери со дна 
игрушки». Скользить на 
груди и спине с помощью 
досочки. Выполнять
разнообразные упражнения в 
воде
1 .Физкультминутки 
(комплексы упражнений
имитационного характера, с 
включением_______ считалок,
консультации врача 
илогопеОа
поговорок).
2. Гимнастика для глаз.
3. Психогимнастика и 
музыкотерапия 
(релаксационные 
упражнения).
4. Игровой самомассаж стоп, 
кистей рук (с помощью 
массажного мячика).
5. Артикуляционная 
гимнастика.
6. Пальчиковая гимнастика.
7. Дыхательная гимнастка 
(упражнения и игры на 
развитие физиологического и 
речевого дыхания)
Физкультурно- 
оздоров ител ьн ы е 
мероприятия
1. Гимнастика.
2. Прогулки (2 раза в день).
3. Воздушные ванны при 
переодевании, гимнастике.
4. Регулярные обливания 
ног в вечернее время, с 
постепенным понижением 
температуры воды
1. Утренняя гимнастика.
2. Воздушные ванны после 
дневного сна.
3. Закаливающие процедуры 
(обливание ног) 2 раза в 
неделю после дневного сна.
4. Подвижные игры и 
физические упражнения на 
открытом воздухе.
5. Прогулки, туристические 
походы выходного дня 
(пешие, лыжные и др.).
6. Лечебная физкультура (по 
рекомендациям врача)
Акробатические
упражнения
Выполняются 
только после 
консультации врача
В программу не включены 1. Группировка.
2. Кувырок вперед из 
положения упор присев.
3. «Мост» из положения лежа 
на спине.
4. «Корзинка» из положения, 
лежа на животе, прогнувшись 
в спине, пальцами ног 
тянуться к затылку.
Все упражнения выполняются 
со страховкой педагогом
Контрольные
упражнения
1. Скорость бега на 10 м. с 
хода.
2. Скорость бега на 30 м. со 
старта.
3. Длина прыжка с места.
4. Высота прыжка вверх с 
места.
Те же тесты
5. Дальность броска правой, 
левой рукой.
6. Дальность броска 
набивного мяча 1 кг. из-за 
головы.
____________________ 7. Скорость бега на 120 м . ___________________________
4.2 Оптимизация двигательной сферы детей 5-7лет за счет 
внедрения здоровьеформирующих мероприятий
Внедрение здоровьеформирующих мероприятий в образовательный 
процесс ДОУ позволило изменить двигательный режим дошкольников, что 
положительно отразилось на показателях двигательной активности (табл. 30).
Таблица 30
Сравнительная динамика двигательной активности детей 5-7 лет после 
внедрения в образовательный процесс комплекса здоровьеформирующих
мероприятий
Группа
Объем двигательной активности, кол-во движений
Сентябрь Декабрь Март Июнь
М±ш М±ш М±т М±т
Контрольная
(п-38)
14080±368 8200±314 13800±369 16800±383
Профилактики
(п=36)
15100±421 11200±467 13560±477 170101456
Возвращаясь к данным таблицы 16, еще раз хочется обратить внимание 
на тот факт, что у дошкольников в зимний период времени двигательная 
активность, относительно весны и лета, снижена почти в 2 раза. Эта же
тенденция прослеживается и в последствии в тех группах, где предложенные 
нами здоровьеформирующие мероприятия не применялись (табл. 30).
Внедрение здоровьеформирующих мероприятий позволило повысить 
двигательную активность в зимний период времени почти на 60 %. Однако 
достичь результатов весны и лета нам не удалось. При этом в отличие от 
данных представленных в третьей главе, значительных различий в 
двигательной активности между мальчиками и девочками зафиксировано не 
было.
При исследовании аэробных функций с помощью теста PWC|40, (табл. 31) 
было обнаружено, что в группе профилактики ухудшение исследуемой 
функции не обнаружено, в то время как в контрольной группе зимой 
показатели PWC!40 снижаются почти на 40%.
Необходимо отметить, что для детей данного возраста важно не просто 
количественно увеличить двигательную активность, сколько качественно 
улучшить их двигательную сферу, за счет приобретения новых умений и 
навыков более высокого координационно-смыслового уровня.
Таблица 31
Сезонная динамика показателей физической работоспособности и 
максимального потребления кислорода (МПК) детей 5-7 лет, проживающих в г.
Екатеринбурге
Группа
Работоспособность (PWC|40), кг. м/мин
Сентябрь Декабрь Март Июнь
М±т М+т М±ш М +т
Контрольная
(п=38)
148.4+8,7 111,2±10,7 128,8±11,3 1541+10,3
Профилактики 
(п—36)
141,9± 11,8 138,2±11,5 143,6±14,4 159,1±12,1
Внедрив в учебный процесс большое количество подвижных игр, 
развивающей направленности под музыкальное сопровождение и речитативы, 
мы смогли добиться высокого эмоционального фона, который совместно с 
большой плотностью сложно-координационных элементов в двигательной 
деятельности ребенка, оказал благоприятное воздействие на координационные 
функции и лабильность нервных процессов ЦНС. Это подтверждают данные 
таблицы 32 и 33, полученные при функциональном тестировании 
дошкольников на предмет пространственной ориентации, статической и 
динамической координации.
Из данных таблицы 32 видно, что статическая координация в группе 
профилактики в течение года имеет тенденцию к улучшению. При этом 
отсутствуют сезонные колебания. В контрольной группе ухудшение 
статической координации в декабре месяце имеет достоверные характеристики 
и отсутствует какой-либо естественный рост этой функции.
Таблица 32
Сезонная динамика показателей статической и динамической координации у 
старших дошкольников в течение года
Группа
Проба Ромберга 
(статическая координация), сек.
Уровень регуляции движений 
по Н.А.Бернштейну 
(динамическая координация), 
баллы
сен­
тябрь
де­
кабрь
март июнь сен­
тябрь
де­
кабрь
март июнь
М ±т М±ш М ±т М ±т М±т М±т М±ш М ±т
Контроль­
ная (п=38)
17,8
±0,97
15,4
±0,92
16,1
± 1,11
17,9
±1,41
5,5
±0,22
4,4
±0,23
4,7
±0,21
5,2
±0,26
Профилакти 
ки(п=36)
17,0
± 1,1
18,3
±1,36
18,9
±1,33
20,2
±2,12
5,8
±0,22
6,0
±0,25
6,3
±0,22
6,6
±0,27
Аналогичная динамика прослеживается при тестировании пирамидно- 
стриального уровня (динамическая координация по тесту H.A.Бернштейна), 
который отвечает за согласование двигательного акта с внешним 
пространством. Результаты отчетливо показывают, что у детей, обучающихся 
по нашей программе, уровень «С» в группе профилактики достоверно лучше, 
чем в контрольной группе.
При тестировании пространственной ориентации (хождение по прямой с 
закрытыми глазами) в синтезе двигательных функций задействован мозжечок, 
вестибулярный аппарат, проводники глубоко-мышечной чувствительности, 
кора лобной и височной областей, а для анализа привлечены и ассоциативные 
зоны коры больших полушарий.
Данные таблицы 33 показывают, что в группе профилактики ухудшение 
функций даже в декабре месяце не отмечается. В течение всего года идет 
поступательное улучшение результатов.
В контрольной группе в декабре месяце у детей ошибка при 
прямохождении самая большая, и в течение всего года явных улучшений нет.
Как и прежде, в обеих группах отмечена асимметрия ориентации (влево 
больше отклонение). Это, возможно, связано с тем, что ассоциативные центры 
в разных полушариях имеют свои возрастные особенности развития.
Таблица 33
Динамика показателей пространственной ориентации у детей 5-7 лет в течение
года
Группа
Пространственная ориентация[*
сентябрь декабрь март июнь
М±т Mim Mim Mim
Контрольная 6 6 ± 5 , 1 ^ ^ 7 7 ± 5 , 7 ^ - ^ 6 3 i 6 , 0 ^ ^ 61і4,8
(п = 38) ^ - ^ 2 ,6 ± 3 ,3 ^^<49,4±3,3 ^ ^ 4 5 ,5 і З ,9 _ ^ ^ 3 6 , 8 і 2 , 9
Профилактики 7 0 і 5 , 8 ^ ^ 5 1 і4 ,9 І ^ " " ' 4 9 і 5 , 0 ^ ^ 47і4,8
(п = 36) ^ ^ Х 4 ± 2 , 7 ^ - ^ 9 , 9 і 2 , 4 ^ ^ І 8 , 7 і 2 , 6 ^ - ^ 2 6 , 6 і 2 , 8
Примечание: * ходьба с закрытыми глазами по прямой линии длиной 6 м. 
Результат отклонения измеряется в сантиметрах (в числителе -  отклонение влево, в 
знаменателе -  вправо).
Полученные результаты позволяют предположить, что под воздействием 
специально разработанных мероприятий у детей улучшаются функциональные 
возможности нервных центров, ответственных за координационное 
согласование мышечного тонуса синергистов и антагонистов. Это дает 
возможность детям более продуктивно управлять своим телом при выполнении 
высококоординационных двигательных действий.
Развивая координационные качества с помощью игр и специальных 
упражнений, мы, так или иначе, затрагиваем тонкие психологические 
структуры, которые в свою очередь накладывают отпечаток на формирование 
психических процессов ребенка.
Так как уровень психических процессов находится в прямой зависимости 
от степени сформированности мелкой моторики, мы проверили, как быстро 
дети могут собрать 20 спичек в два коробка.
Тест показал (табл. 34), что в группе профилактики результативность 
мелкомоторной координации значительно лучше, чем в контрольной группе.
Если объединить подгруппы детей с высоким и очень высоким уровнем 
речевого развития (табл. 20), то сформированность речевых функций, с 
высокой степенью достоверности, коррелирует с пальчиковой координацией.
Такая динамика показывает (табл. 34), что средства и методы: массаж 
пальцев рук, пальчиковая, артикуляционная и дыхательная гимнастика, 
упражнения, сочетающие двигательные функции дыхательных и мимических
мышц со звукопроизношением, применяемые в комплексе 
здоровьеформирующих мероприятий, оптимизируют речь и психику ребенка. 
Вне сомнений, те улучшения, которые мы зафиксировали в психической сфере 
ребенка, должны отразиться и на функции мышления.
Таблица 34
Динамика показателей развития мелкой моторики и речи у детей 5-7 лет в 
течение года
Г руппа Функции Уровень развития, %
Очень
высокий
Высокий Средний Низкий
Контрольная 
(п =38) Мелкая
моторика
- 18 50 32
Профилактики 
(п = 36)
— 52 44 4
Контрольная 
(п =38)
Речь
14 36 40 10
Профилактики 
(п = 36)
18 56 24 2
Обращаясь к данным таблицы 22 хочется напомнить, что при 
исследовании дифференцированной сенсомоторной реакции, у всех детей в 
зимний период времени наблюдается некоторое замедление когнитивных 
процессов с явной асимметрией моторных функций.
Таблица 35
Динамика изменений сенсомоторных реакций у детей 5-7 лет в течение года
Время
обследов
ания
Дифференцированная 
сенсомоторная реакция (тест на 
правую руку)
Простая сенсомоторная реакция
Контрольная Г руппа Контрольная Группа
группа профилактики группа профилактики
(п=38) (п=36) (п=38) (п=36)
М±ш М ±т М±т М±т
Сентябрь 864±37 906±33 580±27 576±41
Декабрь 933±43 831±24 586±30 561 ±36
Март 887±38 767±38 610±32 618±50
Июнь 869±27 652±39 559±34 598±33
Примечание: время реакции измерялось в миллисекундах.
Повторное обследование детей на предмет скорости сенсомоторной 
реакции показало (табл. 35), что в контрольной группе прослеживается 
тенденция ухудшения исследуемых функций в зимний период.
В группе профилактики результаты дифференцированной сенсомоторной 
реакции стали заметно лучше. Время простой сенсомоторной реакции в обеих 
группах осталось неизменным. Улучшение дифференцированных зрительно- 
моторных функций при неизменных результатах простой зрительно-моторной 
реакции, скорее всего, обусловлено улучшением когнитивных процессов.
Для того чтобы выяснить, какие психические процессы внесли лепту в 
улучшение когнитивных процессов, мы исследовали уровень развития 
произвольного внимания, логического мышления и зрительной памяти (табл. 
36).
Таблица 36
Уровень развития личностных характеристик у детей 5-7 лет
Группа Уровень развития, %
Высокий Средний Низкий
Произвольное внимание
Контрольная (п=38) 27 60 13
Профилактики (п=36) 56 38 6
Логическое мышление
Контрольная (іг=38) 60 40 0
Профилактики (п=36) 62 38 0
Зрительная память
Контрольная (п=38) 51 44 5
Профилактики (п=36) 76 24 0
Оказалось, что под воздействием здоровьеформирующих мероприятий в 
группе профилактики достоверно улучшилось произвольное внимание и 
зрительная память. Логическое мышление осталось на прежнем уровне. Скорее 
всего, неизменность состояния логического мышления обусловлена 
возрастными особенностями, так как для этого возраста характерно наглядно­
образное мышление с элементами формирования логического.
Полученные результаты, наглядно свидетельствуют об улучшении 
психофизических параметров дошкольников, входящих в группу профилактики. 
На первый взгляд, такая реакция кажется алогичной, так как мы в своей работе 
заложили более высокие требования. А более высокие требования, как известно, 
создают дополнительную нагрузку на психику ребенка и суровые 
геоклиматические условия Урала в большей мере усугубляют эту ситуацию.
С нашей точки зрения, положительный эффект, в первую очередь, связан 
с изменением психоэмоциональной атмосферы детского коллектива.
Исследуя состояние эмоционально-аффективной сферы у детей старшей 
группы (табл. 37) мы обнаружили, что почти 80% дошкольников в осенне- 
зимний период находится в состоянии повышенной тревожности и 20% -  
имеют средний уровень. В весенне-летний период это соотношение 
уравнивается.
Таблица 37
Динамика изменений уровня тревожности у детей 5-7 лет в течение года
Время
обследов
ания
Уровень развития тревожности, %
Контрольная группа 
(п-38)
Группа профилактики 
(п=36)
Высокий Средний Низкий Высокий Средний Низкий
Сентябрь 54 46 0 51 49 0
Декабрь 81 19 0 42 58 0
Март 78 22 0 44 56 0
Июнь 49 51 0 38 62 0
После внедрения комплекса здоровьеформирующих мероприятий в 
образовательный процесс ДОУ, более чем у 30% детей уровень тревожности 
снизился и стал соответствовать средним показателям. Стабилизация 
эмоциональной сферы ребенка, по нашему мнению, способствовала 
оптимизации нервных процессов, что повлияло на усвоение получаемых знаний 
и улучшение функций восприятия, внимания, памяти.
Оптимизация психических процессов указывает на улучшение 
психического здоровья ребенка. По мнению H.A.Фомина (1998), психика во 
многом определяет физическое здоровье.
В предыдущей главе мы показали, что в зимний период уровень 
заболеваемости почти в три раза выше, чем в начале учебного года и весной. 
Аналогичная картина отмечена, по сей день, и в контрольной группе. Уровень 
заболеваемости детей этой группы простудными заболеваниями в зимний 
период времени составляет почти 80% (рис.70).
В группе профилактики количество дней, пропущенных по болезни в 
течение всего года не имеет резких колебаний. При этом в зимний период 
времени количество простудных заболеваний уменьшилось втрое, 
относительно контрольной группы.
Рис. 70. Заболеваемость острыми респираторными инфекциями детей 5-7 лет в 
течение года.
Примечанием ^  -  контрольная группа;[v^jg -  группа профилактики.
Снижение заболеваемости, по нашему мнению, обусловлено улучшением 
сопративляемости организма за счет внедрения в образовательный процесс 
ДОУ оптимального режима закаливающих процедур.
В предыдущей главе совместных исследованиях педагогов и врачей нам 
удалось доказать, что рекомендуемые многими авторами закаливающие 
процедуры (контрастное обливание ног и воздушные ванны, влажные 
обтирания, прогулки на открытом воздухе, хождение босиком по снегу и т.д.), 
далеко не всегда приносят желаемый результат. В своих исследованиях мы
обнаружили, что рекомендуемые программой закаливающие процедуры, 
которые являются умеренными по своей силе и ежедневными по цикличности, 
истощают глюкокортикоидную функцию надпочечников, тем самым, 
способствуя развитию стресса и иммунной слабости организма.
Учитывая такую ответную реакцию и зная механизмы адаптационных 
перестроек, мы сочли необходимым изменить систему оздоровительно- 
закаливающих процедур.
По нашей методике, водно-термические процедуры следует внедрять 
только два раза в неделю и то после расширения адаптивных возможностей 
организма, повысив двигательную активность и аэробные возможности детей. 
Осуществлять это необходимо с помощью различных подвижных игр с 
музыкальным сопровождением и речитативами.
Заключение
Выявленные особенности психофизического развития и адаптивных 
возможностей детей 5-7 лет позволили разработать и внедрить в 
образовательный процесс ДОУ комплекс здоровьеформирующих мероприятий, 
который имел следующую направленность:
-  улучшение психоэмоциональной атмосферы детского коллектива за 
счет интеграции психогимнастики, музыко- и игротерапии в другие виды 
деятельности детей;
-  оптимизацию речевых функций детей благодаря внедрению 
специальных упражнений и игр, сопровождающихся звукопроизношением и 
речитативами, с параллельным использованием элементов массажа 
артикуляционных и мелкомоторных зон, дыхательных упражнений и 
психогимнастики;
-  расширение адаптивно-приспособительных ресурсов при оптимизации 
двигательного режима (введение дополнительных музыкально-ритмических 
занятий -  2 раза в неделю), улучшении аэробной производительности и
снижении уровня повышенной тревожности (внедрение упражнений 
циклического характера и релаксационных игр);
-  иммуномодуляция защитных сил детского организма благодаря 
внедрению оптимального режима закаливающих процедур.
Внедрение здоровьеформирующих мероприятий способствовало 
повышению двигательной активности детей в зимний период времени почти на 
60%. Это позволило не только обогатить двигательную сферу детей, но и 
активизировать обменные процессы их организма за счет улучшения аэробной 
производительности, которая возрасла на 18% поданным PWCho-
Данные, полученные при функциональном тестировании старших 
дошкольников на предмет пространственной ориентации, статической и 
динамической координации показали, что в группе профилактики идет 
поступательное улучшение исследуемых показателей при сохранении 
ориентационной асимметрии. Последний феномен, возможно, отражает 
особенности возрастного развития ассоциативных центров разных полушарий.
Полученные результаты позволяют утверждать, что под воздействием 
специально разработанных мероприятий у детей улучшается функциональные 
возможности нервных центров, ответственных за координационное 
согласование мышечного тонуса синергистов и антагонистов. Это дает 
возможность детям более продуктивно управлять своим телом при выполнении 
высококоординационных двигательных действий.
Интеграция подвижных игр развивающей направленности в содержание 
различных видов деятельности способствовала созданию благоприятной 
атмосферы. Высокий эмоциональный фон, сопровождающийся большой 
плотностью сложнокоординационных элементов в двигательной деятельности, 
позволил у 40% исследуемых снизить уровень тревожности до оптимальных 
границ, тем самым, улучшив эмоционально-аффективную сферу, что 
положительно отразилось на усвоении учебного материала.
Исследуя уровень простых и дифференцированных зрительно-моторных 
реакций, мы обнаружили, что в группе профилактики, моторно-
воспринимающие функции изменились в лучшую сторону более чем на треть. 
По мнению И.А.Аршавского (1967), Т.А.Бобылевой (2002), Ж.Ж.Раппопорт 
(1986) это может быть обусловлено улучшением когнитивных процессов.
Выявляя степень развития психических процессов, мы обнаружили, что 
под воздействием здоровьеформирующих мероприятий у детей достоверно 
улучшились зрительное восприятие, произвольное внимание и зрительная 
память. Логическое мышление осталось на прежнем уровне, так как для этого 
возраста характерно наглядно-образное мышление с элементами формирования 
логического.
Л.С.Выготский, в своих работах указывал, что речь во многом отражает 
процессы мышления. Исследование уровня речевого развития показало, что 
внедренные методы способствовали оптимизации звукопроизношения, 
выразительности и эмоциональности речи. Сформированность речевых 
функций с высокой степенью достоверности коррелирует с пальчиковой 
координацией.
Полученные результаты показывают, что средства и методы: массаж 
пальцев рук, пальчиковая, артикуляционная и дыхательная гимнастика, 
упражнения, сочетающие двигательные функции дыхательных и мимических 
мышц со звукопроизношением, применяемые в комплексе 
здоровьеформирующих мероприятий, оптимизируют речь и психику ребенка.
Психика во многом определяет физическое здоровье ребенка (H.A.Фомин, 
1998). В своей работе мы получили этому яркое подтверждение. В группе 
профилактики уровень заболеваемости в зимний период времени снизился 
практически в три раза. Этому способствовала не только благоприятная 
психоэмоциональная обстановка, снимающая повышенную тревожность, но и 
внедренный нами оптимальный режим закаливающих процедур, который в 
отличие от общепринятого не вызывал развитие хронического стресса и 
повышенного возбуждения.
Проведенные нами исследования позволили определить педагогическую 
структуру комплекса здоровьеформирующих мероприятий, разработать логико­
смысловую схему по ее организации и внедрению в образовательный процесс 
ДОУ и уточнить трактовку понятия «здоровьеформирующих мероприятий», 
которое может быть определено, как совокупность организационных 
мероприятий, методических и личностно ориентированных технологий в виде 
комплексов физкультурно-оздоровительных упражнений и игр, направленных 
на расширение адаптивных резервов организма и оптимизацию 
психофизического развития.
Внедрение комплекса здоровьеформирующей направленности в 
образовательный процесс ДОУ, способствовало оптимизации развития 
психофизической сферы детей 5-7 лет, с последующим закреплением 
необходимых двигательных стереотипов и повышением продуктивности 
учебной деятельности.
Проблема профилактики нарушений здоровья детей в период обучения в 
дошкольном учреждении -  это многосторонняя, социальная и психолого­
педагогическая задача, решить которую можно только при содействии всех 
специалистов, занимающихся проблемами здоровьеформирования и 
здоровьесбережения подрастающего поколения. Применение средств 
комплекса здоровьеформирующих мероприятий, с учетом их классификации и 
систематизации, способствовало оптимизации психофизического развития 
детей старшего дошкольного возраста. Интеграция физических упражнений в 
другие учебные предметы в виде системы игровых, обучающих и развивающих 
мероприятий позволила повысить двигательную активность, улучшить 
эмоционально-аффективную и двигательную сферу с последующим 
удержанием психического состояния тревожности в рамках оптимальной 
рабочей зоны, что положительно отразилось на здоровье, расширение 
адаптивно-приспособительных ресурсов детей с целью адаптации к обучению в 
начальной школе.
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Таблица 1
Протокол обследования объема двигательной активности (ДА) детей
на__________________________________________________
Город_____________________________________________________________
№ ДОУ________________ ____________________________________ __
Дата обследования___________________________________________ ______
Возрастная группа__________________________________________________
№ Списочный состав (фамилия, 
имя)
Время регистрации (по 
шагомеру)
Объем ДА
показателей
по
шагомеру
Начало Конец Всего
1
2
Таблица 2
Индивидуальная карта хронометража ДА ребенка 
на физкультурном занятии
Фамилия_______________ __________________________________________
Имя______________________________________________________________
Возраст на дату обследования________________________________________
№ ДОУ___________________________________________________________
Дата обследования_________________________________________________
№ Содержание Время занятия (по минутам)
1 Движение Ходьба 1 2 3 4 5 Итого
Бег
Прыжки
Метание, бросание и ловля
Лазание, ползание
Равновесие
Наклоны и прочие 
движения (ОРУ)
2 Статическ 
не позы
Сидение, стояние
Расслабление лежа на полу
3
4
5
6
Краткое программное содержание физкультурного занятия 
(можно указать тип занятия и №)
Физкультурное оборудование и пособия
Способы организации детей
Моторная плотность физкультурного занятияГ" 
00
Интерес ребенка к движениям и пособиям 
Особенности поведения ребенка:
а) характер выполнения заданий: выполняет самостоятельно, 
с помощью взрослого, подражает своему сверстнику;
б) общение со сверстниками: командует, желает быть 
лидером, помогает товарищу;
в) эмоциональный настрой: уравновешенность поведения, 
жизнерадостность, обидчивость._________________________ _______ _______
Таблица
Индивидуальная карта ДА ребенка в самостоятельной 
деятельности на прогулке
Фамилия ребенка__________________________________________________
Имя ребенка______________________________________________________
Возраст на дату обследования_______________________________________
№ Д О У __________________________________________________________
Дата обследования_________________________________________________
Время
регистрации
шагомера
начало
конец
Общее время регистрации (в минутіах)
Продолжительность ДА по секундомеру (в 
минутах)
Объем ДА (количество движений по шагомеру)
Интенсивность ДА (дв./мин.)
Хронометраж 
самостоятельной 
деятельности (в 
минутах)
Езда на велосипеде
Ходьба
Бег
Прыжки
Метание
Равновесие
Лазание
Прочие движения
Сидение и стояние
Педагогические
наблюдения
Характер и содержание 
деятельности, 
физкультурное 
оборудование и пособия
Эмоции, настроение 
ребенка
Общение со сверстниками
Рис. 1. Серия картинок, с последовательным развертыванием сюжета
Рис. 2. Ребенок и мать с младенцем
Рис. 3. Объект агрессии
Рис. 5. Игра со старшими детьми
Рис. 6. Укладывание спать в одиночестве
Рис. 7. Умывание
Рис. 8. Выговор
t o  t o
Рис. 9. Игнорирование
Рис. 10. Агрессивное нападение
Рис. 11. Собирание игрушек
Рис. 12. Изоляция
Рис. 13. Ребенок с родителями
Рис. 14. Еда в одиночестве
Протокол для обработки теста тревожности
Имя: Возраст: Дата:
Рисунок Высказывание Выбор
Веселое лицо Печальное лицо
1.
2.
14.
О главление
Введение................................................................................................................... 3
Г лава 1. РАЗВИТИЕ ДЕТЕЙ В ОНТОГЕНЕЗЕ КАК БАЗОВЫЙ ФАКТОР 
ЗДОРОВЬЕФОРМИРУЮЩИХ ТЕХНОЛОГИЙ В ПЕДАГОГИЧЕСКОМ 
ПРОЦЕССЕ ДОШКОЛЬНОГО ОБРАЗОВАТЕЛЬНОГО УЧРЕЖДЕНИЯ 8
1.1 Понятие «здоровье» и проблемы развития организма 
ребенка....................................................................................................................................8
1.1.1 Проблемы физического развития детей дошкольного возраста 13
1.1.2 Федеральные задачи и теоретико-методологический подход в 
формировании здорового образа жизни подрастающего поколения.....................19
1.2 Организация физкультурно-оздоровительной работы в дошкольном 
учреждении..........................................................................................................................22
1.2.1 Двигательный режим старших дошкольников.......................................22
1.2.2 Дидактические особенности современных образовательных 
программ дошкольных учреждений...............................................................................28
1.3 Общая характеристика физического развития старшего 
дошкольного возраста......................................................................................................36
1.4 Общая характеристика психического развития старшего 
дошкольного возраста......................................................................................................41
1.4.1 Особенности умственного развития старших дошкольников 41
1.4.2 Психофизиологические особенности старших
дошкольников..................................................................................................................... 49
1.4.3 Здоровье и готовность ребенка к обучению в 
школе..................................................................................................................................... 49
1.5 Взгляды педагогов, исследователей и ученых на роль физического 
воспитания детей............................................................................................................... 63
1.6 Роль физической культуры в коррекции физического и речевого 
отставания дошкольников.............................................................................................. 69
Глава 2. ДИАГНОСТИКА ПСИХОФИЗИЧЕСКИХ ОСОБЕННОСТЕЙ 
ДЕТЕЙ СТАРШЕГО ДОШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА............................................ 157
2.1 Оценка физического развития......................................................................157
2.2 Исследование двигательной подготовленности......................................160
2.3 Определение состояния центральной нервной системы и психических 
процессов............................................................................................................................164
Глава 3. МОНИТОРИНГ ПСИХОФИЗИЧЕСКОГО РАЗВИТИЯ И 
ДВИГАТЕЛЬНОЙ ПОДГОТОВЛЕННОСТИ ДЕТЕЙ СТАШЕГО 
ДОШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА....................................................................................172
3.1 Сравнительная характеристика показателей физического развития и 
двигательной подготовленности детей, посещающих ДОУ................................. 172
Глава 4. ИССЛЕДОВАНИЕ ЭФФЕКТИВНОСТИ ЗДОРОВЬЕ­
ФОРМИРУЮЩИХ МЕРОПРИЯТИЙ, ОПТИМИЗИРУЮЩИХ
ПСИХОФИЗИЧЕСКОЕ РАЗВИТИЕ ДЕТЕЙ СТАРШЕГО ДОШКОЛЬНОГО 
ВОЗРАСТА......................................................................................................................... 198
4.1 Вариативная часть программного материала по разделу физическая 
культура для детей старшей возрастной группы, проживающих в г. 
Екатеринбурге....................................................................................................................204
4.2 Оптимизация двигательной сферы детей 5-7 лет за счет внедрения 
здоровьеформирующих мероприятий.....................  212
Заключение.............................................................................................................. 220
Библиографический список................................................................................ 224
Приложение............................................................................................................236
Научное издание 
Медведева Светлана Адольфовна 
Бобылева Татьяна Алексеевна
ЗДОРОРОВЬЕФОРМИРУЮЩИЕ ТЕХНОЛОГИИ 
ОБУЧЕНИЯ И ВОСПИТАНИЯ 
В СИСТЕМЕ ДОШКОЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ
Печатается в авторской редакции 
Компьютерная верстка 
Медведевой С.А.
Печатается по постановлению 
редакционно-издательского совета университета
Подписано в печать 29.10.08. Формат 60x84/16. Бумага для множ. аппаратов. 
Печать плоская. Уел. печ. л. 15,6. Тираж 100 экз. Заказ № 3778.
ГОУ ВПО «Российский государственный профессионально-педагогический
университет». 620012. г. Екатеринбург, ѵл. Машиностроителей. 11.______
Отпечатано в ГУЛ СО «Режевская типография», 623750, г. Реж 
Свердловской обл., ул. Красноармейская, 22, тел. (34364) 2-15-32, 2-25-03, 
3-50-77.

